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PREFAZIONE  ALLA  PRIMA  EDIZIONE 


TTelPassumere  Pardua  impresa  di  pubblicare  un  trattato  di 
Fisiologia  délV  UomOj  mi  prefissi  di  raggiungere  nel  miglior  modo 
possibile  quest'unico  scopo:  di  servire  utilmente  ai  bisogni  dei 
migliori  studenti  e  dei  giovani  medici,  infondendo  nelle  menti 
dei  primi  i  semi  dèlia  moderna  cultura  fisiologica,  e  rinvigo- 
rendo e  integrando  nei  secondi  quelle  dottrine  scientifiche  delle 
quali  appresero  le  prime  notizie  nelle  Università.  Non  ho  dun- 
que avuta  la  pretesa  di  presentare  ai  lettori  un  trattato  com- 
pleto di  fisiologia. 

Per  limitare  il  campo  troppo  vasto  della  mia  impresa,  ho 
omesso  a  bella  posta  la  trattazione  di  quelle  indagini  fisiolo- 
giche che  hanno  un  interesse  puramente  naturalistico  o  di  bio- 
logia comparata,  per  estendermi  più  ampiamente  su  quelle  che 
hanno  una  maggiore  attinenza  coll'igiene  e  colla  medicina  in 
generale.  Il  titolo  ^  Fisiologia  ddV  Uomo  »  già  dice  abbastanza 
che  quest^opera  è  scritta  più  a  servizio  dei  biologi  e  dei  me- 
dici, che  dei  naturalisti  e  dei  .filosofi,  sebbene  possa  e  debba  in- 
teressare tanto  gli  uni  che  gli  altri  in  quanto  hanno  tendenze 
ed  aspirazioni  comuni. 

Un'altra  notevolissima  limitazione  ho  raggiunto  coU'escludere 
dall'opera  mia  tutto  quanto  si  riferisce  alla  descrizione  ed  alla 
pratica  dei  metodi  di  ricerca,  che  non  fosse  strettamente  neces- 
sario per  intendere  ed  apprezzare  il  valore  dei  risultati  speri- 
mentali. Uà  trattato  di  fisiologia  dovrebb'essere  —  io  penso  — 
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an  corpo  di  dottrine  scientifiche  bene  ordinate  e  organizzate, 
dirette  a  educare  ed  a  fecondare  le  menti;  non  una  noiosa  e  pe- 
sante sequela  di  ammaestramenti  tecnici  da  impiegare  per  le 
analisi  dei  fenomeni  vitali.  La  metodica  e  la  pratica  sperimen- 
tale non  si  apprendono  nei  trattati  generali,  ma  nei  trattati 
speciali,  nelle  monografie  originali,  e  sopratutto  nei  laboratori. 
Se  i  medici  più  colti  sentono  di  tanto  in  tanto  il  bisogno  di 
leggere  un  capitolo  di  fisiologia,  non  è  nel  maggior  numero  dei 
casi  per  continuare  ed  approfondire  le  indagini  su  quel  deter- 
minato argomento,  ma  per  acquistar  lumi  a  bene  interpretare 
i  fenomeni  clinici  di  dubbio  significato  che  loro  si  presentano 
nella  pratica.  Ho  creduto  bene  però  (trattandosi  di  un'opera 
specialmente  destinata  ai  medici)  di  non  omettere  una  succinta 
descrizione  dei  metodi  d'indagine  applicabili  all'uomo  a  scopo 
clinico.  Ma  per  non  infarcirne  il  testo,  con  nocumento  dell'agi- 
lità di  andatura,  e  della  chiara  percezione  del  modo  di  artico- 
larsi e  connettersi  dei  fatti  e  delle  dottrine,  ho  confinato  la  de- 
scrizione di  questi  metodi  in  altrettante  note  intercalate. 

A  questo  stesso  intento,  ho  arricchito  il  testo  di  un  numero 
insolitamente  grande  di  scelte  figure  anatomiche  e  istiologiche, 
di  schemi  d'istrumenti  e  apparecchi,  di  diagrammi  e  di  trac- 
ciati grafici,  nella  convinzione  che  nelle  scienze  osservative  e 
sperimentali  tutti  questi  mezzi  rappresentativi  giovano  immen- 
samente alla  chiarezza,  e  risparmiano  all'autore  e  al  lettore  la 
pena  di  minute  e  difficili  descrizioni. 

Se  non  ostante  queste  limitazioni,  il  presente  trattato  ha  as- 
sunto una  mole  notabilmente  superiore  a  quella  dei  numerosi 
manuali  e  libri  di  testo  di  fisiologia  apparsi  nell'ultimo  decen- 
nio, sia  in  Italia  sia  all'estero,  ciò  è  dipeso  non  tanto  dall'in- 
cremento che  ha  subito  la  nostra  scienza  in  questi  ultimi  anni, 
quanto  dal  mio  particolar  modo  d'intendere  quale  debba  essere 
il  contenuto  di  un  buon  trattato  di  fisiologia,  senza  perdere  il 
carattere  di  libro  didattico  o  istituzionale. 

Per  dire  in  breve,  io  ritengo  che  un  libro  di  fisiologia  delVuomo 
debba  contenere: 

a)  una  scelta  accurata  di  tutte  le  notizie  o  fatti  fisiologici 
meglio  accertati  e  di  una   qualche  importanza,   applicabili  al- 
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PnomOy  senza  far  distinzione  fra  i  più  antichi  e  i  più  recenti, 
tra  quelli  legati  a  nomi  illustri  e  quelli  trovati  dal  più  modesto 
assistente,  e  magari  anche  studente,  che  lavora  nei  nostri  la- 
boratori ; 

6)  un  saggio  storico-critico  di  tutte  le  principali  scoperte  fi- 
siologiche, sia  antiche  sia  moderne,  tanto  nostrane  che  stra- 
niere, che  accresca  la  cultura  generale  del  lettore,  e  lo  metta  in 
grado  di  far  la  conoscenza  almeno  delle  più  grandi  figure  sto- 
riche, e  delle  più  insigni  personalità  della  nostra  scienza  ; 

o)  una  temperata  e  sobria  discussione  critica  del  valore 
delle  dottrine  tuttora  controverse  che  hanno  un'importanza  più 
generale,  sia  dal  punto  di  vista  fisiologico  e  filosofico,  sia  dal 
punto  di  vista  medico  ed  igienico,  che  valga  ad  addestrare  le 
menti  alla  dialettica  complessa  applicabile  allo  studio  dei  feno- 
meni vitali; 

d)  una  segnalazione  rapida,  ma  possibilmente  precìsa,  dei 
vecchi  e  nuovi  problemi  non  ancora  risoluti,  e  delle  più  gravi 
lacune  tuttora  avvertibili  nel  campo  della  nostra  scienza,  che 
formano  altrettante  soluzioni  di  continuità  nella  rete  mirabile 
dei  fenomeni  fisiologici,  all'intento  d'incoraggiare  i  più  animosi 
giovani  all'impresa  di  colmarle  con  nuove  ricerche. 

Giò  per  quanto  spetta  all'estensione  e  natura  del  contenuto. 
Per  quanto  riguarda  l'ordinamento  della  materia  fisiologica  e  la 
forma  del  dettato,  dirò  che  io  mi  sono  grandemente  preoccupato 
sia  dell'uno  sia  dell'altra.  Io  ritengo  che  il  compito  fondamen- 
tale di  un  trattatista  di  fisiologia  non  sia  dissimile  (per  quanto 
assai  più  complesso  e  difficile)  da  quello  di  uno  storico.  Tanto 
l'uno  che  l'altro,  se  vogliono  conseguire  lodevolmente  il  loro 
intento,  debbono  ingegnarsi  di  ordinare  in  sifiktta  guisa  la  loro 
materia,  da  rendere  un'immagine  esatta  al  possibile  degli  av- 
venimenti, mettendo  artisticamente  in  rilievo  l'avvicend  arsi  e  il 
concatenarsi  dei  fatti;  in  altre  parole,  disponendo  con  somma 
cura  la  trattazione  dei  fenomeni  secondo  l'ordine  logico  della 
loro  successione  nel  tempo  e  della  loro  coordinazione  nello  spazio. 
Essendo  l'uomo  vivente  un  complesso  organismo  di  forme 
che  subisce  incessanti  mutamenti  fisici,  chimici,  citologici,  la 
scienza  fisiologica  dell'uomo    dovrebb'essere  la  fedele    riprodu- 
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zione  mentale  di  siffatto  organismo  semovente  e  cangiante, 
espressa  con  linguaggio  appropriato^  efficace,  e  sopratutto  chiaro, 
semplice  e  senza  fronzoli,  il  che  in  argomenti  scientìfici  costi- 
tuisce la  bene  intesa  eleganza,  e  il  vero  buon  gusto. 

Ahi  quanto  distante  parrà  da  questo  ideale  l'attuazione  che 
io  qui  ne  presento  in  questi  volumi!  Kon  importa:  giova  in  ogni 
modo  ch'io  l'abbia  avuto  di  mira,  che  l'abbia  tentato,  e  mi  sia 
studiato  di  raggiungerlo.  Ciò  m'indurrà  a  non  trattare  separa- 
tamente e  in  capitoli  lontani  dell'opera  i  processi  chimici,  fisici 
e  citologici  che  sono  intimamente  concatenati  nell'organismo,  e 
a  non  adulterare  il  carattere  specifico  della  fisiologia,  che  è 
scienza  di  fenomeni  eminentemente  complessi,  riducendola  per  pi- 
grizia mentale  a  una  informe  congerie  di  fatti  istiologici,  fisici, 
e  chimici,  che  sono  bensì  i  presupposti  o  i  dati  propedeutici 
della  fisiologia,  senza  essere  la  vera  scienza  fisiologica.  Oiò  mi 
consiglierà  a  non  frammentare  i  grandi  processi  della  vita  in 
un  numero  infinito  di  piccole  rubriche,  che  scindono  obietti  che 
debbono  essere  considerati  nei  loro  intimi  rapporti,  essendo 
membri  di  un  tessuto  naturale  di  fatti,  e  quasi  direi  di  un  ra- 
gionamento complesso.  Oiò  infine  m'impegnerà  a  curare  con  di- 
ligenza la  più  opportuna  collocazione  dei  fatti  e  delle  interpre- 
tazioni, perchè  dalla  loro  posizione  e  dal  loro  succedersi  e  con- 
catenarsi, piii  che  da  ragionamenti  espliciti  non  necessari,  risulti 
l'intimo  loro  nesso  e  reciproca  dipendenza. 

Roma,  Marzo  1901. 
D»l  Laboratorio  di  Fisiologia  della  R.  UniTersiUi. 

L.  Luciani. 
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Sospinto  dalle  insistenti  richieste  del  pubblico,  l'editore  ha 
sentito  l'opportunità  di  procedere  a  questa  terza  edizione  della 
Fisiologia  délVJJomo^  quando  non  è  ancora  condotta  a  termine 
la  stampa  del  quarto  volume  che  sarà  il  complemento  delle 
due  edizioni  precedenti  e  il  coronamento  dell'operai  Un  com- 
I>enso  più  adeguato  e  completo  del  lungo  studio  e  del  grande 
amore  da  me  dedicato  a  questa  difficile  impresa,  non  avrei 
certamente  potuto  attendere  e  sperare. 

Questa  nuova  edizione  non  è  una  semplice  ristampa  delle 
due  precedenti,  ma  contiene  notabili  aggiunte  e  rimaneggia- 
menti del  testo,  che  ho  giudicato  necessari,  non  tanto  per 
rendere  più  completa  l'esposizione  della  materia  fisiologica,  quanto 
per  mettere  al  corrente  il  trattato  dei  più  recenti  risultati  della 
ricerca  e  della  critica  scientìfica. 

Parallelamente  alla  stampa  della  seconda  edizione  italiana, 
hanno  visto  la  luce  l'edizione  tedesca  del  Baglioni  e  Winter- 
stein  edita  dal  Fischer,  e  l'edizione  spagnola  del  Ferrer-Piera 
edita  dal  Virgili.  Queste  due  traduzioni  non  sono  state  meno 
favorevolmente  accolte  del  testo  originale,  e  hanno  assai  con- 
tribuito a  far  conoscere  largamente  l'opera  mia  nei  circoli  scien- 
tifici europei  e  americani. 

Molte  delle  importanti  aggiunte  relative  alle  più  recenti 
conquiste  fisiologiche,  introdotte  da  Baglioni  e  Winterstein 
nell'edizione  tedesca,   io   ho    potuto  con  poca  fatica  utilizzare. 
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raccordandole  acconciamente  col  mio  testo,  e  dando  alle  me- 
desime —  quando  mi  è  sembrato  opportuno  —  un  più  adeguat  o 
svolgimento.  Altre  non  poche  lacune  ho  potuto  colmare,  aiutato 
in  ciò  da  colleghi  e  giovani  amici  specialmente  competenti  in 
argomenti  speciali,  da  me  pregati  a  integrare  il  mio  trattato. 

Mi  è  grato  di  esprimere  pubblicamente  a  tutti  questi  miei 
collaboratori  la  mia  viva  riconoscenza.  Sento  il  dovere  di  segna  - 
lare  tra  tutti  il  mio  egregio  Ajuto  Dott.  Silvestro  Baglioni,  che 
ha  attenuato  non  poco  il  mio  rude  lavoro,  sia  col  compulsare 
le  più  recenti  pubblicazioni  fisiologiche,  mettendone  in  rilievo 
le  più  importanti  e  suntandone  i  risultati,  sia  controllando  le 
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INTRODUZIONE 


Sommario.  —  1.'  Triplice  partizione  della  scienza  biologica.  —  2.  Obiettivi 
speciali  della  fisiologia.  —  3.  Il  materiaUsmOf  il  neoviialUmo,  il  monismo 
energetico  di  Ostwald,  il  monismo  psichico  di  Mach,  il  plurimismo  pragmatistico. 

—  4.  Fisiologia  cellulare,  fisiologia   generale   e    comparata,    fisiologia    umana. 

—  Letteratura, 

Quantunque  la  fisiologia  abbia  avuto,  specialmente  durante  il 
passato  secolo,  un  notevole  sviluppo,  e  debba  perciò  considerarsi 
come  una  delle  scienze  più  moderne;  si  può  dire  tuttavia  che  le 
sue  origini  siano  molto  antiche  perchè  coincidono  coi  primi  bagliori 
del  pensiero  filosofico.  Ma  in  quasi  tutta  Fantichità  classica  greco- 
romana, sotto  la  denominazione  di  fisiologia  s'intese  (seguendo  il 
valore  etimologico  del  vocabolo)  lo  studio  filosofico  della  ftatura  in 
generale,  vale  a  dire  non  soltanto  dei  fenomeni  della  natura  vivente, 
ma  anche  di  quelli  della  natura  morta. 

In  tutto  il  medio  evo  fino  al  risorgimento  la  scienza  della  vita 
si  confonde  colla  filosofia,  colla  storia  naturale,  colla  medicina  in 
generale,  coWanatomia  in  particolare. 

Nella  seconda  metà  del  secolo  passato,  avvenne  un  grande  pro- 
gresso nel  vasto  campo  della  così  detta  storia  naturale,  che  fece 
sentire  il  bisogno  di  una  razionale  divisione  del  lavoro.  Intimi  sono 
i  rapporti  tra  la  mineralogia,  la  geologia,  e  la  geografia  fisica  :  sono 
discipline  che  si  aiutano  e  completano  reciprocamente,  e  tutte  con- 
cernono la  storia  naturale  inorganica.  Intimissimi  sono  i  rapporti 
ed  i  legami  tra  la  botanica  e  la  zoologia:  «  tra  i  vegetali  e  gli 
animali,  disse  egregiamente  il  Buffon,  vi  sono  maggiori  proprietà 
(^>muni  che  reali  differenze  ».  Ma  tra  la  natura  morta  e  la  natura 
vivente  la  distanza  è  assai  maggiore,  le  differenze  sono  più  essen 
ziali,  e  lo  studio  delPuna  può  farsi  indipendentemente  da  quello 
dell'altra. 

Non  fu  i>erò  che  al  principio  del  secolo  passato  che  due  eminenti 
naturalisti,  il  Lamark  in    Francia    e    il   Treviranus    in    Germania. 
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crearono  la  parola  biologia  e  per  primi  l'applicarono  a  designare  un 
complesso  di  scienze  intimamente  connesse^  che  contemplano  i  fe- 
nomeni rilevati  dagli  esseri  viventi  in  generale^  vale  a  dire  dai  ve- 
getali, dagli  animali,  dall'uomo. 

Ma  la  biologia^  comprendendo  lo  studio  completo  della  vita  in 
tutte  le  sue  manifestazioni,  rappresentava  un  campo  troppo  vasto 
perchè  potesse  essere  abbracciato  in  tutti  i  suoi  particolari  da  una 
mente  sola.  Quindi  la  necessità  di  una  razionale  divisione  del  lavoro. 

1.  Se  prendiamo  a  considerare  nei  viventi  il  loro  modo  di  es- 
sere e  di  agire  in  un  momento  qualunque  della  loro  esistenza,  noi 
tosto  distinguiamo  in  essi  i  caratteri  morfologici,  dipendenti  dalla 
loro  architettura  anatomica  e  istiologica,  dai  caratteri  funzionali  o 
^fisiologioij  dipendenti  dall'intima  loro  costituzione  citologicay  fisica,  e 
chimica.  Se  noi  guardiamo  nei  viventi  il  loro  svolgersi,  il  loro  per- 
petuo divenire,  in  altre  parole  i  cambiamenti  tanto  morfologici  che 
funzionali,  che  essi  patiscono  dal  principio  alla  fine  della  loro  esi- 
stenza, allora  abbiamo  la  storia  delVevoluzione  dei  viventi,  che  ci 
permette  di  seguire,  fino  a  un  certo  punto,  le  diverse  fasi  essenziali 
di  sviluppo,  tanto  degli  individui  che  delle  specie,  che  si  compiono 
secondo  le  grandi  leggi  dell'eredità  e  della  variabilità. 

Sicché  lo  studio  completo  della  vita,  a  cui  si  è  convenuto  di  ap- 
plicare la  denominazione  di  biologia^  si  partisce  razionalmente  in 
tre  grandi  rami: 

a)  la  morfologia,  che  studia  le  forme  dei  viventi,  vale  a  dire 
gli  elementi  citologici  da  cui  risultano  i  tessuti,  le  connessioni  dei 
tessuti  da  cui  risultano  gli  organi,  l'architettura  degli  apparecchi  e 
dei  sistemi; 

b)  la  fisiologia^  che  studia  le  funzioni  o  attività  dei  viventi  e  i 
diversi  momenti  citologici  fisici  e  chimici  da  cui  risultano,  in  altre 
parole,  l'accumularsi  e  il  dispiegarsi  delle  energie  di  cui  gli  orga- 
nismi sono  il  focolaio,  e  i  fenomeni  o  manifestazioni  esterne  con  cui 
ci  si  rivelano; 

b)  la  biogenia  o  storia  deW evoluzione^  tanto  morfologica  che  fun- 
zionale, sia  degli  individui  viventi  {ontogenia\  sia  delle  specie 
(filogenia). 

Gl'intimi  legami  di  questi  tre  grandi  rami  della  scienza  biologica 
non  potrebbero  essere  più  evidenti.  Essendo  la  forma  organica  il 
sostrato  necessario  della  funzione^  lo  studio  della  fisiologia  suppone 
necessariamente  quello  della  morfologia  o  anatomia^  come  comune- 
mente si  chiama  con  voce  mal  propria,  ma  sanzionata  dall'uso. 
Questi  due  rami  sono  veramente  germogli  di  un  solo  tronco,  tanto 
che  costituivano  in  passato  una  scienza  sola  professata  da  un  solo 
insegnante,  nella  quale  al  lato  morfologico  (grandemente  prevalente) 
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8i  mescolava  in  vario  modo  il  lato  fnnzionale  della  vita.  Ma  lo 
studio  delle  forme,  avendo  metodi  d'indagine  e  problemi  diversi 
e  ben  distinti  da  qnelli  delle  fanzioni,  l'anatomia  si  è  distac- 
cata gradualmente  dalla  fisiologia,  seguendo  una  via  tutta  sua 
propria. 

Per  quanto  riguarda  la  storia  deWevoluzione  o  biogeniaj  che  ab- 
braccia un  campo  vastissimo  di  studi  fondati  suìV embriologia^  ana- 
tomia comparata  e  paleontologia,  essa  è  evidentemente  un  nuovo 
germoglio  che  spunta  dal  tronco  comune  della  morfologia  e  della 
fi9Ìologia.  In  quanto  studia  lo  sviluppo  delle  forme,  si  rannoda  in- 
timamente colla  morfologia;  in  quanto  cerca  di  determinare  lo  svi- 
luppo delle  funzioni,  si  rannoda  con  vincoli  strettissimi  colla  fiiio- 
logia. 

È  evidente  che  questa  triplice  partizione  della  scienza  biologica 
non  è  basata  su  alcun  profondo  concetto  scientifico,  ma  unicamente 
sull'opportunità  della  divisione  del  lavoro,  sia  per  necessità  didat- 
tica, sia  per  avvicinarci  più  rapidamente  all'ideale  della  piena  co- 
noscenza della  fenomenologia  della  vita.  Si  può  logicamente  preve- 
dere, che  a  misura  che  il  compito  assegnato  a  ciascuna  delle  tre 
branche  si  andrà  espletando,  e  i  rispettivi  metodi  d'indagine  si  an- 
dranno esaurendo,  sempre  più  intimi  torneranno  a  filarsi  i  legami, 
sempre  più  frequente  lo  scambio  d'idee  tra  i  cultori  delle  tre  di- 
verse discipline,  finché  si  ricostituirà  nella  sua  unitÀ  iniziale  la 
grande  scienza  della  vita,  integrata  di  tutte  le  conquiste  vmorfolo- 
gicbe,  fisiologiche,  naturalistiche,  psicologiche,  quale  era  vagheg- 
giata da  Lazzaro  Spallanzani  e  da  Giovanni  MtLller. 

Se  si  considera  che  in  questi  ultimi  decenni  il  campo  speciale 
della  fisiologia  è  sembrato  troppo  vasto,  e  una  cospicua  parte  di 
esso  se  ne  è  distaccata  sotto  la  denominazione  di  chimica  fiiiologiea; 
parrà  che  oggi  siamo  ancora  ben  lontani  dalla  ricostituzione  sinte- 
tica della  biologìa  come  un  unico  corpo  di  scienza  fortemente  or- 
ganizzato, da  riprodurre  idealmente  l'immagine  dell'organismo  vi- 
vente. Ma  d'altro  lato,  in  questi  ultimi  anni,  forse  appunto  come 
effetto  di  questa  ripartizione  del  lavoro,  ed  anche  pel  &tto  inne- 
gabile che  non  pochi  dei  metodi  di  ricerca  fisiologica  che  fiorivano 
quarant'anni  or  sono,  hanno  subito  un  grado  notevole  di  esaurimento; 
si  è  andato  sviluppando  e  integrando  un  ramo  importante  della 
nostra  scienza,  in  passato  assai  negletto,  la  fisiologia  generale,  intesa 
come  studio  complessivo  degli  organismi  elementari,  che  ha  reso  la 
citologia  e  la  protistologia  obiettivi  di  ricerche  comuni  ai  morfologi 
ed  ai  fisiologi. 

2.  Studiando  l'organismo  vivente  il  fisiologo  tende  a  raggiungere 
tre  compiti  speciali:  di  fissare  i  fenomeni  vitali,  di  localizzarli^  di 
spiegarli. 
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a)  Di  bène  fissare  i  fenomeni  vitali,  cioè  di  darne  una  esatta 
descrizione,  di  ricavarne  possibilmente  unUmmagine  grafica  che  sia 
esatta  non  solo  nelle  linee  fondamentali,  ma  aache  nei  piti  minnti 
particolari. 

b)  Di  localizzare  i  diversi  fenomeni  vitali  in  sostrati  speciali^ 
che  è  qnanto  dire,  di  determinare  le  speciali  energie  sviluppate  dai 
singoli  elementi,  tesanti,  organi,  apparecchi  e  sistemi  di  cui  si  com- 
pone l'organismo. 

e)  Di  spiegarli  o  interpretarli,  vale  a  dire  di  rintracciarne  la 
genesi  e  l'intimo  meccanismo,  di  appnrare  le  condizioni  esteme 
ed  inteme  da  cni  dipendono,  di  determinare  quali  variazioni 
qualitative  e  quantitative  essi  subiscano  col  cambiare  di  dette  con- 
dizioni. 

Ootesti  tre  compiti  rappresentano  tre  gradi  diversi  dì  scienza  fi- 
siologica. Il  primo  grado  è  scienza  puramente  descrittiva;  il  se- 
condo è  descrittiva  e  indagativa;  il  terzo  è  descrittiva,  indagativa, 
e  speculativa.  Per  raggiungere  il  primo  grado  di  scienza  bastia 
Vosservazione  diretta  o  indiretta,  ossia  l'esatta  percezione  dei  feno- 
meìii  vitali,  sia  col  solo  uso  normale  dei  sensi,  sia  coU'aiuto  d'ìstru- 
mentì  atti  ad  accrescerne  il  potere.  Pel  secondo  grado  non  basta 
l'osservazione,  ma  si  esige  ancora  Vesperimentaaione,  che  è  un'os- 
servazione provocata,  per  cui  vengono  ad  arte  variate  le  condizioni 
esteme  ed  inteme  dei  fenomeni  vitali.  Pel  terzo  grado  infine,  oltre 
l'osservaÈione  e  l'esperimentazione,  è  necessario  il  forte  uso  della 
critica,  che  oonsinte  nel  lavorìo  logico  che  esercita  la  mente  del 
fisiologo  sui  dati  analitici  raccolti,  per  interpretarli  e  &rne  la  sin- 
tesi, il  che  il  più  delle  volte  si  riduce  a  disporre  i  fatti  vitali  in 
ordine  di  coesistenza  e  di  sueoessionej  ossia  di  coordinazione  e  di 
suhordinaaione. 

Al  primo  grado  di  scienza  fisiologica  noi  abbiamo  un  complesso 
di  conoscenze  slegate,  piti  o  meno  inorganiche,  atte  tuttavia  a  de- 
stare nella  nostra  mente  la  rappresentazione  delle  varie  e  diverse 
energie  di  cai  l'organismo  vivente  è  il  focolaio.  Al  secondo  grado 
noi  perveniamo  ad  nn  ordinamento  o  sistematizzazione  delle  dette 
energie,  che  ci  mette  in  grado  di  rappresentarci  più  o  meno  netta- 
mente ciò  che  Galeno  chiamava  Vuso  delle  partii  vale  a  dire  la 
topografia  delle  funzioni  vitali.  Al  terzo  grado  infine  noi  aspiriamo 
all'armonizzazione  delle  dette  energie,  che  è  quanto  dire  alla  no- 
zione delle  influenze  che  ciascun  elemento  od  organo  esercita 
sugli  altri  elementi  od  organi  componenti  l'organismo,  per  essere 
in  grado  di  rappresentarci  come  si  formi  quell'unità  individuale 
che  subiettiyamente  ci  si  rivela  coU'to^  e  obiettivamente  con  quel 
l>erfetto  accordo  delle  funzioni  che  caratterizza  lo  stato  di  salute 
perfetta. 
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Giova  notare  che  mentre  il  primo  e  secondo  grado  di  scienza  fi- 
siologica hanno  nn  valore  i)ositivo,  immanente,  che  non  pnò  col 
tempo  che  perfezionarsi  e  svolgersi;  il  terzo  grado  di  scienza  ha 
qnasi  sempre  valore  e  carattere  ipotetico,  il  piti  delle  volte  tempo- 
raneo e  quindi  variabile  col  temx>o*  Egli  è  che  i  fatti  l>ene  osser- 
vati  e  i  dati  sperimentali  bene  raccolti  sono  e  saranno  sempre  veri 
per  progredire  che  faccia  la  scienza,  mentre  Pinterpretazione  dei 
fatti  e  il  loro  logico  ordinamento  pnò  molto  variare  od  anche  cam- 
biare del  tutto  col  sopraggiungere  di  nuovi  fatti  o  scoperte. 

3.  Nella  spiegazione  dei  fenomeni  vitali,  il  fisiologo  cerca  di  ap- 
plicare al  medesimi  le  stesse  leggi  della  fisica  e  della  chimica,  muo- 
vendo dal  pensiero  assai  ovvio  che  i  corpi  organizzati  non  possono 
sottrarsi  alle  leggi  della  natura  cosmica.  L'interpretazione  di  queste 
leggi  è  tutta  basata  sull'ipotesi  atomistica  della  materia,  la  quale 
include  che  gli  elementi  indivisibili  di  cui  essa  si  compone  siano  in 
loro  stessi  indistruttibili  e  invariabili  nelle  loro  proprietà  fonda- 
mentali, abbiano  cioè  lo  stesso  peso  specifico,  la  stessa  valenza  o 
capacità  di  saturazione,  le  stesse  affinità.  Le  energie  di  cui  gli  atomi 
sono  il  focolaio,  o  sono  potenziali  o  attuali.  Le  prime  si  trasformano 
nelle  seconde  e  viceversa,  senza  cambiamento  degli  aggruppamenti 
atomici  (fenomeni  fisici),  oppure  con  cambiamento  di  essi  (fenomeni 
chimici). 

Queste  grandi  leggi  empiriche  della  oonservazUyne  della  materia 
(Lavoisier,  1789)  e  della  conservazione  deW energia  (J.  B.  Mayer, 
1842;  Helmholtz,  1847)  dominano  la  natura  vivente  come  la  natura 
morta.  H  vivente,  obiettivamente  considerato,  può  esser  concepito 
come  una  macchina  che  trasforma  la  materia  e  Penergia  attinte  dal 
mondo  esteriore.  Considerata  come  scienza  fisico-chimica  della  vita, 
la  fisiologia  avrà  raggiunto  il  suo  compito,  quando  potrà  formarsi 
una  rappresentazione  meeoanica  adegnata  degl'intimi  processi  che 
sono  a  base  dei  fenomeni  somatici  vitali;  quando  cioè  sarà  perve- 
nuta a  dare  una  spiegazione  soddisfacente  di  detti  fenomeni,  e  a 
concepire  i  processi  da  cui  dipendono  come  anelli  della  catena  cau- 
sale del  grande  processo  della  natura. 

Per  apprezzare  tutto  il  valore  della  meccanica  atomica  e  moleco- 
lare posta  a  base  del  fenomeni  vitali  (nella  quale  si  riassume  il 
materialismo  fisiologico  inteso  nel  senso  piti  moderno  e  scientifico) 
basta  considerare  i  grandi  e  rapidi  progressi  raggiunti  dalla  fisio- 
logia, da  quando  essa  prese  a  studiare  i  detti  fenomeni  coi  metodi 
positivi  attinti  dalla  fisica  e  dalla  chimica,  rinunciando  alle  vane 
speculazioni  astratte,  di  cui  usarono  ed  abusarono  al  principio 
del  secolo  passato  i  così  detti  filosofi  della  natura. 

Tuttavia  ogni  sincero  seguace  dell'indirizzo  scientifico    o  positivo 
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non  può  disconoscerò  che  i  fenomeni  somatici  specificamente  vitali, 
quelli  cioè  per  cni  i  viventi  si  differenziano  dai  corpi  inorganici, 
sono  inesplicabili  colle  note  leggi  della  chimica  e  della  fisica,  e  che 
i  fenomeni  psichici  (di  sensibilità  e  di  coscienza)  che  per  ciascnno 
costitaiscono  il  punto  culminante  della  vita,  si  sottraggono  affatto 
a  qualsivoglia  spiegazione  meccanica,  ossia  non  possono  in  alcun 
modo  essere  compresi  come  membri  necessari  nella  catena  di  cause 
ed  effetti  dei  processi  naturali. 

Probabilmente  coi  futuri  progressi  della  fisica  e  della  chimica 
diventeranno  intelligibili  non  pochi  dei  fenomeni  fisiologici  fino  ad 
ora  incompresi;  ma  anche  allora  i  fenomeni  specificamente  vitaii  e 
i  fenomeni  pstehim  rimarranno  refirattàri  a  qualsivoglia  spiegazione 
meccanica. 

La  finalità  dinamica  propria  dei  viventi  (essenzialmente  distinta 
dalla  finalità  statica  dei  congegni  di  una  macchina  creata  dall'in- 
dustria umana);  la  loro  capacità  di  riprodursi,  di  reintegrarsi,  di 
adattarsi;  la  loro  tendenza  innata  a  svolgersi,  a  progredire,  a  per- 
feziouarsi,  con  indix>endenza  relativa  dalle  condizioni  dell'ambiente; 
questi  ed  altri  fenomeni  specifici  dei  viventi,  ad  ogni  mente  sgombra 
da  dogmatismi  teorici,  debbono  apparire  irreducibili  a  un  semplice 
gioco  di  energie  fisiche  e  chimiche,  ineonciliabili  colla  ferrea  ne- 
cessità delle  leggi  meccaniche.  Su  questa  affermazione  si  basa  il 
neovitalismo,  tanto  superiore  all'antico  in  quanto  riconosce  il  metodo 
sperimentale  come  Punico  mezzo  di  progresso  scientifico. 

Se  d'altra  parte  consideriamo  i  fenomeni  psichici  (di  sensibilità  e 
di  coscienza),  più  evidente  appare  l'impossibilità  di  ricondurli  o 
assimilarli  ai  processi  della  fisica  e  della  chimica. 

L'Ostwald  ha  tentato  recentemente  (1902)  di  raggiungere  una 
concezione  unitaria  del  mondo,  escludendo  i  presupposti  materiali- 
stici delle  scienze  naturali,  eliminando  cioè  il  concetto  chimico  di 
atomoj  sostituendovi  quello  fisico  di  energia,  e  considerando  anche  i 
processi  psichici  come  manifestazioni  speciali  di  energia.  Ma  questo 
monismo  energetico  di  Ostwald  è  manifestamente  illusorio.  È  una 
nuova  presentazione  degenerata  del  vecchio  monismo  idealistico 
hegheliano,  nel  quale  alla  vuota  parola  idea  è  sostituita  la  parola 
energia,  altrettanto  priva  di  ogni  contenuto  accertabile.  In  che  in- 
fatti consiste  la  differenza  essenziale  tra  le  varie  forme  note  di 
energia  fisica  e  quelle  della  supposta  energia  psichica!  Che  le  prime 
sono  percepibili  solo  colla  mediazione  dei  sensi,  le  seconde  solo 
coll'introspezione,  le  prime  sono  fenomeni  obiettivi,  le  seconde  sono 
fenomeni  subiettivi.  Ma  appunto  su  questa  antitesi  si  basa  la  co- 
mune dottrina  dualistica  del  mondo  corporeo  distinto  dal  mondo 
spirituale,  che  sorta  nell'uomo  primitivo  specialmente  per  Vosserva- 
zione  della  morte  (come  dimostrano  gli  studi  etnologici  e  preistorici), 


INTRODUZIONE 


ha  preso  nel  corso  del  secoli  cosi  profonde  e  salde  radici  nello  spi  • 
rito  di  tatti  i  popoli  civili,  che  resiste  tuttora,  come  ana  rape  gra- 
nitica, ai  più  potenti  e  ripetati  nrti  della  critica  scientifica  e  filo- 
sofica diretti  ad  infrangerla.  È  appunto  per  questa  irriducibile 
antitesi  che  Du  Bois  Beymond  disse:  «  È  radicalmente  impossibile 
«  di  spiegare  con  una  qualsiasi  combinazione  meccanica,  perchè  un 
^  accordo  coi  diapason  di  Konig  mi  fa  piacere,  e  perchè  il  contatto 
«  di  un  ferro  incandescente  mi  fa  male  ^  (1872). 

Un  tentativo  più  profondo  (ma  a  mio  credere  non  meno  illusorio) 
per  raggiungere  una  concezione  monistica  è  quello  svolto  special- 
mente dal  Mach  nel  suo  ben  noto  libro  «  analisi  delle  setMazioni  e 
il  rapporto  del  fisico  col  psichico  »  1 3.*  ed.,  1902).  Secondo  Mach  il 
dualismo  tra  anima  e  corpo  è  soltanto  apparente  e  risulta  da  una 
osservazione  superficiale  della  realtà.  Meglio  riflettendo  si  trova  che 
gli  elementi  ultimi  della  realtà  non  sono  che  sensazioni.  Qualsiasi 
cosa  del  mondo  corporeo,  inorganico  od  organico,  non  è  altro  per 
noi  che  un  aggregato  di  sensazioni  ;  qualsiasi  nostro  pensiero  è  me- 
desimamente costituito  da  una  combinazione  più  o  meno  complessa 
di  sensazioni.  Non  vi  è  dunque  alcuna  ragione  di  porre  una  difie- 
renza  essenziale  e  tanto  meno  un  antagonismo  tra  il  fatto  fisico  e 
il  &tto  psichico;  tanto  l'uno  che  Paltro  in  ultima  analisi  risultano 
da  elementi  omogenei.  Le  dififerenze  non  sono  che  app»renti,  e  di- 
pendono dalla  struttura  diversa  degli  aggregati,  quantunque  gli 
elementi  di  questi  siano  qualitativamente  identici. 

Ci  sembra  evidente  che  secondo  questo  modo  di  filosofare  (che 
ricorda  il  fenomenalismo  mistico  di  Berkeley  col  suo  «  esse  est  per- 
eipii>)  per  acquistare  una  rappresentazione  monistica  spoglia  di 
qualsiasi  ix>otesi,  si  abbandona  non  solo  il  concetto  chimico  di 
atomoj  ma  anche  il  concetto  fisico  di  energia,  per  accogliere  esclu- 
sivamente il  concetto  psichico  di  sensazione j  che  è  dato  come  l'ele- 
mento ultimo,  omogeneo  e  irriducibile  della  realtà.  Per  essere  stret- 
tamente logici  bisognerebbe  dunque  dar  di  frego  a  tutto  il  dottrinario 
della  chimica  e  della  fisica,  basato  su  semplici  ix)otesi,  per  darci  in 
braccio  alla  sola  psicologia,  la  quale  soltanto  avrebbe  per  contenuto 
gli  aggregati  degli  elementi  omogenei  della  realtà  I  Ma  come  è  pos- 
sibile intendere  le  molteplici  differenze  qualitative  di  questi  aggre- 
gati una  volta  ammesso  che  essi  risultano  da  elementi  qualitativa- 
mente identici  f  Come  si  può  immaginare  il  fatto  fisico  e  in  generale 
ciò  che  comunemente  diciamo  «  mondo  estemo  p  come  un  complesso  di 
sensazioni,  facendo  astrazione  dal  mondo  interno,  mediante  il  quale 
soltanto  queste  diventano  tali  rispetto  alla  coscienza?  Come  può  il 
fisiologo  immaginare  una  sensazione,  prescindendo  dal  principio  della 
causalità,  vale  a  dire  da  uno  stimolo  che  la  promuove  t  ITon  è  assurdo 
ammettere  un'identità  essenziale  tra  Vesse  e  il  nossCj  tra  Vesse    e  il 
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posse  f  Come  si  concilia  la  veduta  di  Mach  ^r  cai  il  fatto  psi- 
chico è  presentato  come  qualcosa  di  meno  reale,  quasi  si  direbbe 
\iu?omhra,  rispetto  al  fatto  fisico,  colla  sua  dottrina  generale  secondo 
la  quale  il  fisico  e  lo  psichico  sono  dichiarati  di  identica  natura! 

Se  domandiamo  ai  seguaci  di  Mach  quale  sia  il  valore  pragmatistico 
del  monismo  psichico  (o  del  fenomenalismo  o  del  criticismi  empirico, 
come  altri  lo  chiamano),  ci  sentiamo  rispondere  con  ingenua  fran- 
chezza, che  esso  è  nullo  se  si  prende  a  considerare  il  lavoro  scien- 
tifico nei  singoli  campi  di  ricerca.  «  Qui  tutto  resta  come  prima 
«  (dice  Max  Verwom,  1905);  i  metodi,  i  simboli,  i  fatti,  i  rapi)orti  non 
«  vengono  affiitto  toccati.  Il  lavoro  (scientifico)  prosegue  indisturbato 
«  nella  sua  via  ^.  Ciò  equivale  ad  ammettere  che  tanto  l'ipotesi  ato- 
mistica ed  energetica  (che  costituisce  il  materialismo),  quanto  Pi- 
potesi  della  forza  vitale  e  psichica  (che  costituisce  il  neovitaJismo) 
debbono  continuare  a  funzionare  come  veicoli  indispensabili,  come 
presupposizioni  polari  necessarie  per  le  future  scoperte  e  pel  pro- 
gresso scientifico  in  generale.  Per  fare  la  scienza  dunque  si  è  co- 
stretti a  discendere  dalle  regioni  rarefatte  e  irrespirabili  delle  astra- 
zioni, per  vivere  nel  mondo  dei  fatti  concreti,  per  colpire  i  processi 
vitali  nella  loro  varia  e  complessa  fenomenologia  sia  meccanica  sia 
psichica;  in  altre  parole,  è  necessario  contrapporre  al  monismo  il 
plurimism^,  quale  ci  è  presentato  dall'esperienza  immediata. 

Ogni  nuova  esperienza  fisiologica,  ogni  nuova  conquista  sperimen- 
tale, ci  si  rappresenta  «iome  un'integrazione  più  o  meno  importante 
della  scienza  dei  viventi,  e  segna  sempre  un  progresso,  sia  che  ci 
conduca  ad  applicare  la  spiegazione  meccanica  ad  un  presunto  fe- 
nomeno vitale,  sia  che  valga  a  mettere  in  rilievo  la  natura  essen- 
zialmente vitale  di  un  preteso  fenomeno  fisico-chimico. 

Il  processo  evolutivo  della  scienza  fisiologica  ha  avuto  sempre  in 
passato  e  sempre  avrà  in  avvenire  il  carattere  di  una  lotta  con- 
tinuata e  feconda  tra  le  due  opposte  tendenze,  la  materialistica  e 
la  vitalistica.  Erra  chi  immagina  che  il  risultato  finale  di  questa 
lotta  sia  la  vittoria  dell'una  o  dell'altra  teoria.  Ambedue  sono  uni- 
laterali; ciascuna  di  esse  rispecchia  un  solo  lato  del  reale.  La  vita, 
nelle  sue  forme  piti  evolute,  risulta  dalla  loro  compenetrazione  e 
contusione.  Guardata  dal  di  fuori  è  organismo,  sentita  dal  di  dentro 
è  anima:  ecco  il  grande  mistero  che  l'arte  dovrà  sempre  celebrare, 
e  che  la  nostra  scienza,  con  tutti  i  possibili  e  immaginabili  pro- 
gressi della  fisica  e  della  chimica,  coi  metodi  sperimentali  di  cui 
può  o  potrà  disporre,  non  sarà  mai  in  grado  di  risolvere. 

4.  Come  scienza  fisico-,chimica  dei  viventi,  la  fisiologia  comprende 
lo  studio  comparato  dei  fenomeni  vitali  dei  vegetali,  degli  animali, 
deìVuomo. 
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Vi  sono  fenomeni  vitali  comani  a  tutti  i  viventi,  senza  distin- 
zione di  specie,  di  generi,  di  classi,  di  regni.  Sono  i  fenomeni 
fondamentali,  vale  a  dire  i  piil  semplici  ed  elementari  della  vita. 
Essi  hanno  per  sostrato  materiale  le  cellule,  vale  a  dire  le  unità 
mo^ologiche  più  semplici,  che  il  Bnlcke  chiamò  organismi  elemen- 
tari^ sia  che  vivano  di  vita  indipendente,  sia  che  vivano  associati 
per  comporre  aggregati  cellnlari  od  organismi  complessi. 

La  fisiologia  cellulare  rappresenta  il  sostrato  di  tutta  la  fisiologia, 
perchè  le  funzioni  dei  tessuti,  degli  organi,  degli  apparecchi,  si  ri- 
ducono in  ultima  analisi  all'attività  vitale  degli  svariati  elementi 
cellulari  da  cui  risultano.  Tanto  la  fisiologia  vegetale,  che  la  fisio- 
logia animale  ed  umana,  attingono  dalla  fisiologia  cellulare  le  cono- 
scenze fondamentali  relative  alle  funzioni  elementari^  e  se  ne  val- 
gono come  basi  per  lo  studio  delle  funzioni  complesse  e  speciali  dei 
diversi  tessuti,  organi  ed  apparecchi. 

La  trattazione  della  scienza  fisiologica  si  presta  ad  un  ordina- 
mento e  sviluppo  differente,  e  può  assumere  una  fisionomia  ed  in 
gran  parte  un  contenuto  diverso,  secondo  che  ci  si  prefigge  un  in- 
tendimento prevalentemente  naturalistico  o  filosofico,  oppure  preva- 
lentemente medico  e  pratico.  Nel  primo  caso  assume  la  forma  e  il 
contenuto  di  filologia  generale  e  comparata,  complemento  necessario 
della  morfologia  generale  e  comparata^  entrambe  indirizzate  all'alto 
intento  d'illustrare,  documentare,  e  svolgere  la  grande  dottrina  deh 
Vevoluzione  o  della  discendenza,  che  dopo  il  Darwin  va  continua- 
mente trasformandosi  ed  integrandosi.  Kel  secondo  caso  assume  la 
forma  e  il  contenuto  di  fisiologia  umana,  prendendo  l'uomo,  come 
termine  di  confì^nto  di  tutte  le  indagini;  facendo  tesoro  dei  dati 
sperimentali  direttamente  attinti  dagli  animali  specialmente  supe- 
riori; utilizzando  i  dati  desunti  dall'osservazione  patologica,  che  non 
raramente  hanno  un  valore  comparabile  a  quelli  della  sperimenta- 
zione sugli  animali  ;  ma  soffermandosi  con  speciale  insistenza  su 
quelle  dottrine  che  hanno  ricevuto  o  possono  ricevere  una  qualche 
applicazione  all'igiene  o  medicina  preventiva,  e  alla  clinica  o  me- 
dicina curativa. 

A  questi  intenti  essenzialmente  pratici  è  ispirato  il  presente  trat- 
tato, nel  quale  l'autore  si  dirige  specialmente  ai  medici,  ai  naturalisti, 
agli  psicologi  per  metterli  al  corrente  dei  piti  recenti  progressi  scien- 
tifici, e  ai  giovani  studiosi  in  generale  per  fornir  loro,  in  un 
quadro  possibilmente  completo,  gli  elementi  fisiologici  che  debbono 
formare  una  delle  basi  fondamentali  della  loro  cultura  ed  educa- 
zione scientifica. 


Luciani,  Fisiologia  deWìtomo,  yol.  I  (3.*  ed.). 


10  INTRODUZIONE 


Latteratur». 

Ci  limitiamo  a  segnalare  agli  stndìoai  i  trattati  più  classici  di  fisiologia,  vale 
a  dire  i  più  completi  in  ordine  al  tempo  in  cni  fhrono  scritti,  ed  i  più 
ricchi  d'indicazioni  precise  delle  fonti  letterarie,  sì  da  essere  di  grande  aiuto 
a  chi  volesse  seguire  lo  svolgimento  storico  di  un  dato  argomento  fisiologico. 

Claudi  Galeni,  De  U9u  partium  corpori»  humani,  libri  XVII. 

A.  DE  Haller,  Elementa  phyHologiae  oorporia  kumani,  1757-1766.  Àuctarium  1780. 

JOH.  MtlLLBR,  Handbuch  der  Pkjfsiològie  dee  Menechen.  Yierte  verbesserte  Anflage. 

Coblenz  1844  (traduzione  francese  con  note  del  Littré,  Parigi  1851). 
H.  Milne-Edwards,  Leeone  sur  la  phyeiologie  et  V  anatomie    comparée,  Paris  1857- 

1880. 
F.    A.  LoNGBT,  Traile  de  phyHologie,  troisiòme  édition,  Paris  1868-69. 
L.  Hermann,  Handhuch  der  phyeiologief  Leipzig  1879-81. 
E.  A.  SCHABFER,  Text-hook  of  Physiologyf  Edinburgh  e  London  1898-1900. 
W.  Nagel,  Handbuch  der  Phy Biologie  dee    Menechen ,    Brannschweig    (in    corso    di 

pubblicazione). 
H.  Beaunis  e  V.  Aducco,  Elementi  di  fieiologia   umana,    comprendenti   i  prindpii 

di  fieiologia  comparata  e  di  fieiologia  generale.  Torino  Cin  corso  di  pubblicazione). 


CAPITOLO  I. 

Il  sostrato  materiale  dei  fenomeni  vitali 


Sommario.  —  1.  Dottrina  cellulare.  —  2.  Elementi  morfologici  essenziali  della 
cellula.  —  8.  Struttura  del  protoplasma.  —  4.  Struttura  del  nucleo.  — 
5.  Elementi  chimici  costitutiyi  della  cellula.  —  6.  Sostanze  proteiche  come 
basi  della  materia  Tivente.  —  7.  Classificazione  delle  sostanze  proteiche.  — 
8.  Loro  costituzione  chimica.  —  9.  Oli  eimmi  o  fennenti,  —  10.  Loro  classi- 
ficazione. —  11.  Altre  sostanze  organiche  azotate,  grassi  e  idrati  di  carbonio 
o  saccaridi,  sostanze  inorganiche.  —  12.  Struttura  chimica  della  materia 
vivente.  —  Letteratura. 

Kon  vi  ha  fenomeno  in  natura  che  non  sia  legato  a  un  sostrato 
materiale^  e  non  sia  Pespressione  esterna  di  energie  insite  in  esso 
sostrato.  Medesimamente  ogni  fenomeno  vitale  che  cada  sotto  Pos- 
servazione  del  fisiologo  è  intimamente  connesso  all'organismo  vi- 
vente, ed  è  Ve^^essiane  esterna  di  cause  interne^  vale  a  dire  di 
energie  di  divisa  forma  insite  nell'organismo  stesso. 

GIÙ  dunque  si  appressi  alla  soglia  della  fisiologia,  vale  a  dire 
si  accinga  allo  studio  della  fenomenologia  détta  vita,  sente  la  ne- 
cessità di  premettere  lo  studio  del  sostrato  materiale  su  cui  s'im- 
pemano  i  fenomeni  vitali. 

1.  H  sostrato  materiale  dei  fenomeni  vitali,  la  ba^e  fisica  détta 
vita,  sia  nei  vegetali,  sia  negli  animali,  è  rappresentato  da  una  so- 
stanza di  assai  complessa  struttura  e  costituzione,  di  consistenza 
molle  o  gelatinosa,  a  cui  Ugo  Mohl  nel  1846  diede  il  nome  di 
protoplasma.  Esso  non  si  presenta  nei  viventi  come  un  tutto  con- 
tinuo, senza  confini  e  forma  estema  determinata;  ma  si  partisce  in 
tanti  piccoli  frammenti  o  masse  distinte  che  si  dicono  celÌMle.  Ogni 
cellula  proviene  da  una  cellula  preesistente,  come  ogni  vivente  pro- 
viene dalPotmIo,  che  è  la  cellula  primitiva,  I  così  Ae^protisti,  vale 
a  dire  le  forme  più  rudimentali  della  vita  (che  costituiscono  pro- 
babilmente il  ceppo  comune  da  cui  si  sono  sviluppati  i  vegetali    e 
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gli  animali)  durante  tutta  la  loro  vita,  sono  rappresentati  da  una 
sola  cellula,  che  assume  forma  e  dimensioni  assai  svariate.  Nei  me- 
tazoi invece,  dalla  cellula  primitiva,  ossia  dall'oruZo,  si  formano  altre 
cellule  simili,  e  da  queste  ancora  altre  cellule,  che  a  poco  a  poco 
si  vanno  differenziando,  trasformando,  ed  adattando  ai  diversi  ufQci 
fisiologici  che  sono  chiamate  a  disimpegnare. 

Nei  protisti  ciascuna  cellula  è  xmHndiviébialità  fisiologica  distinta 
ed  indipendente;  nei  metazoi  ciascuna  cellula  o  derivato  cellulare  è 
medesimamente  nnHndividualità  distinta,  ma  non  piò,  indipendente, 
essendo  la  vita  di  ciascuna  legata  più  o  meno  alla  vita  delle  altre 
con  cui  vive  associata.  L'individualità  deWa^gregato  sociale^  ossia 
dell'organismo  complessivo,  non  è  che  un'individualità  d'un  ordine 
superiore,  ossia  la  risultante  della  vita  di  ciascun  organismi  ele- 
mentare. In  ciò  essenzialmente  consiste  la  dottrina  oellularej  già 
formulata  da  Schleiden  (1838)  e  Schwann  (1839),  rafforzata  e  svolta 
dal  Virchow  (1855),  e  pienamente  confermata  dai  più  recenti  os- 
servatori. 

Non  manca  tuttavia  tra  i  viventi  fisiologi  chi  crede  di  dover  ri- 
conoscere una  differenza  più  radicale  tra  gli  organismi  monocellu- 
lari indipendenti  e  le  cellule  che  compongono  gli  organismi  com- 
plessi. Queste  ultime,  non  essendo  capaci  di  vivere  separate  dal- 
l'organismo di  cui  fanno  parte,  non  Go^tìtuirébbero  vere  individualità, 
e  sarebbe  quindi  mal  propria  la  denominazione  di  organismi  elemen- 
tari loro  assegnata  dal  BrUcke.  Le  singole  fanzioni  fisiologiche 
necessarie  alla  vita,  essendo  in  grado  assai  ineguale  ripartite  nelle 
diverse  cellule  che  compongono  l'organismo  complesso,  ciascuna  di 
esse  rappresenta  un  aggregato  fisiologicamente  piò,  semplice,  e  quindi 
non  comparabile  colle  cellule  che  costituiscono  vere  individuaUtd^ 
X>erchè  capaci  di  vivere  indipendenti  da  altre  cellule  (F.  Schenck  e 
J.  Loeb). 

Riconosciamo  quanto  vi  ha  di  vero  in  questa  osservazione,  ma 
la  conseguenza  che  se  ne  vuoi  ricavare,  vale  a  dire  la  negazione 
della  dottrina  cellulare,  ci  sembra  alquanto  sofistica.  Primieramente 
notiamo  che  l'incapacità  di  vivere  indipendentemente  dalle  altre  non 
è  un  fatto  generale  verificabile  in  tutte  le  cellule  che  compóngono 
gli  organismi  pluricellulari;  ma  si  va  accentuando  gradualmente  nella 
scala  zoologica  (vedi  avanti  al  cap.  Ili,  12).  Osserviamo  inoltre  che 
la  vita  di  qualsiasi  organismo  è  sempre  condizionata  dal  suo  am- 
biente speciale,  tanto  che  esso  cessa  di  vivere  quando  sia  traspor- 
tato in  altro  ambiente  troppo  differente  da  quello  in  cui  normalmente 
vive.  Negli  organismi  unicellulari  l'ambiente  è  rappresentato  dalla 
somma  di  materiali  nutritivi  e  di  stimoli  che  loro  provengono  dal 
mondo  estemo;  nelle  cellule  che  compongono  gli  organismi  pluri- 
cellulari l'ambiente  è  rappresentato  dalle  materie  nutritive  e    dalla 


IL  SOSTRATO  MATERIALE  DEI  FENOMENI   VITALI  13 

somma  di  stimoli  ohe  loro  provengono,  sia  dal  mondo  estemo,  sia 
dalle  altre  cellule  con  cui  vivano  associate.  Finalmente  notiamo  che 
tanto  nelle  prime  che  nelle  seconde  cellnle  si  paò  osservare  nn  di- 
verso grado  di  sviluppo  o  un  diverso  indirizzo  che  assume  ciascuna 
delle  loro  funzioni  vitali. 

D'altra  parte  la  dottrina  cellulare  per  cui  si  afferma  una  certa  auto- 
nomia funzionale  degli  elementi  morfologici  che  compongono  gli  or- 
ganismi complessi,  si  fonda  su  una  somma  di  fatti  sperimentali  da 
tutti  facilmente  verificabili: 

a)  La  sopravvivenza  per  un  certo  tempo  di  parti  staccate  da 
un  organismo  vivente. 

b)  La  non  contemporaneità  della  morte  dei  diversi  tessuti  od 
organi  componenti  l'organismo  suddetto. 

e)  La  localizzazione  degli  effetti  dei  veleni  e  delle  cause  mor- 
bigene. 

d)  La  possibilità  delle  trapiantazioni  e  degli  innesti  di  tessuti 
ed  organi. 

e)  La  possibilità  di  mpltìplicare  non  solo  i  vegetali,  ma  anche 
alcuni  animali  policellulari  inferiori,  per  esempio  le  idre  d'acqua 
dolce,  mediante  la  merotomia,  vale  a  dire  la  divisione  di  essi  in  più 
segmenti. 

2.  A  costituire  una  cellula  perfetta,  capace  cioè  di  conservarsi  e 
riprodursi,  non  basta  un  semplice  grumetto  di  protoplaenia,  come 
prima  sostenne  M.  Schultze  (1863)  e  in  seguito  E.  Haeckel  (1870); 
è  necessario  che  nell'interno  della  massa  protoplasmatica  si  con- 
tenga un  nucleo,  già  descritto  come  parte  essenziale  degli  organismi 
elementari  dai  precedenti  osservatorio  Dalle  più  recenti  ricerche  del 
Gruber  (1888)  sui  rizopodi,  e  del  Biitschli  (1890)  sui  battèri,  risulta 
che  anch'essi  sono  costituiti  da  due  parti  caratteristicamente  diffie- 
renzìate,  che  corrispoiidono  al  protoplasma  cellulare  o  citoplasma  e 
al  nucleo  della  cellula  perfetta.  La  membrana  involgente  il  proto*' 
plasma  non  è  da  ritenere  parte  costitutiva  essenziale  della  cèllula^ 
perchè  se  essa  non  manca  quiE^i  mai  nelle  cellule  vegetali,  è  quasi 
sempre  mancante  nelle  cellule  aniihali.  Il  centrosoma  descritto  da 
van  Beneden  e  Boveri  (1887),  e  da  essi  considerato  come  terzo  co- 
stituente essenziale  della  cellula,  dai  piti  recenti  studi  dell'Hertwig 
(1891)  e  del  Brauer  (1893)  risulta  essere  una  parte  della  sostanza 
nucleare,  che  durante  l'attività  del  nucleo  non  raramente  esce  da 
questo  nel  citoplasma,  per  iniziare  la  germinazione  e  divisione  cel^ 
lulare.  Sicché  il  concetto  generale  morfologico  della  cellula  è  assai 
semplice  :  essa  è  costituita  essenzialmente  da  un  grumo  di  protoplasma 
includente  un  nucleo  piU  o  meno  distinto. 

Si  può  sperimentalmente  dimostrare  l'importanza  che  ha  il  nucleo 
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per  la  vita  del  citoplasma,  come  pare  l'importanza  che  ha    il    cito- 
plasma per  la  vita  del  nncleo. 

Il  primo  esperimento  consiste  nel  tagliare  in  due  un  animale  ani- 
cellulare,  per  esempio  nn^ ameba  (fig.  1),  in  guisa  che  una  metà  di  essa 
contenga  il  nucleo,  e  l'altra  metà  ne  sia  sprovvista;  e  osservare  al 
microscopio  come  si  comporta  e  quali  effetti  definitivi  conseguono 
nella  metà  sprovvista  di  nucleo,  comparativamente  a  quella  che  ne 
è  provvista.  Quando  l'operazione  riesce  col  minor  possibile  trau- 
matismo, gli  orli  del  taglio  tosto    si    riuniscono,    e    ciascuna    metà 

dell'ameba  si  contrae  assumendo  la 
forma  globulare.  Dopo  alcuni  secondi 
ciascuno  dei  due  globuli  comincia  a 
locomuo  versi ,  deformandosi  e  stri- 
sciando secondo  le  abitudini  normali 
dell'ameba  intatta.  Ma  dopo  qualche 
tempo,  si  comincia  ad  avvertire  tra  le 
due  una  differenza,  e  si  scorge  che 
mentre  la  nuova  ameba  nucleata  con 
tinua  a  vivere,  a  crescere,  e  a  compor- 
tarsi come  un  individuo  normale, 
quella  senza  nucleo  rallenta  i  suoi  mo- 
vimenti, non  piglia  più  alimento,  ri- 
trae i  pseudopòdi,  e  secondo  i  risultati 
più  felici  ottenuti  dall'Hofer,  muore 
dopo  dieci  o  dedici  giorni.  Ciò  di- 
mostra l'importanza  vitale  del  nucleo. 
Il  secondo  esperimento,  diretto  a 
dimostrare  l'importanza  vitale  del  ci- 
toplasma, fu  compiuto  dal  Yerwornin 
una  specie  del  gruppo  dei  radiolari 
chiamata  tkàla^sieolla  (fig.  2).  In  questa  è  possibile  sgusciare  il  nucleo, 
separpiudolo  dalla  massa  raggiata  del  protoplasma,  ed  osservarne  gli 
effetti  isolatamente.  Anche  quando  l'operazione  riesca  senza  recaro 
al  nucleo  sensibili  lesioni,  questo  si  mortifica  immancabilmente, 
senza  mostrare  alcuno    indizio  di    fenomeni    di   rigenerazione. 

Un  terzo  esperimento  consiste  nel  dividere  in  due  un  organismo 
unicellulare,  in  guisa  che  ciascuna  metà  contenga  una  parte  del 
nucleo  e  una  parte  del  protoplasma.  Ciò  riesce  focilmente  in  un 
infusorio  detto  stentare  che  ha  la  forma  di  una  trombetta,  nel  quale 
quindi  tanto  il  protoplasma  che  il  nucleo  si  presentano  assai  estesi  in 
lunghezza  (fig.  3).  Gli  effetti  del  taglio  consistono  in  ciò:  ciascuna  metà 
continua  a  vivere,  e  si  integra  a  poco  a  poco  in  uno  stentore  com- 
pleto, sebbene  di  più  piccola  dimensione.  Questo  fatto  non  potrebbe 
invocarsi  contro  la  dottrina  che  considera   la    cellula    come    l'orga- 


Fig.  1.  —  Amo^ba  proteut,  seeondo 
B.  Hertwig. 
n,   naoleo;   ve,   vacaolo  contrattile; 


i,   inflMtai  «n,  endoplMin»  gnnaloao  o 

ffraDmoplM 

MloplMma. 


DmoplMma;   ee,   ectoplasma  ialino  o 
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Fig.  2.  —     Thaiagsieolla  nneUataj  secondo 
Vorwopn. 

Dagli  strati  esterni  asli  Interni  si  nota:  una  oo* 
rona  raggiata  di  peendopòdi,  nno  strato  gelatinoeiì,  ano 
strato  di  vacnoli,  un  involucro  pigmentato  della  cap- 
sola  centrale,  la  capsula  centrale  ool  nnoleo. 


nismo    elementare  e  il  più 

basso  grado  d'individnalità 

vivente,   perchè  infatti  cia- 
scuna  metà   dello  stentore 

diviso  ha  il  valore  di    una 

celiala  contenendone  i  dae 

costitaenti  essenziali,  il  na- 

cleo  ed  il  citoplasma.  Esso 

dimostra    soltanto    che    la 

quantità  della  sostanza  viva 

dei  detti  costituenti    cellu- 
lari può  variare  assai,  senza 

che  vengano  a  mancare  le 

condizioni    necessarie    alla 

costituzione  di  un  individuo 

completo. 

Come  mezza  cellula  può 

vivere  e  integrarsi    in  una 

cellula  completa,  così  d'altra 

parte  più  cellule,  fondendo  in  una  sola  massa  il    loro  protoplasma, 

X)ossono   comporre  una  sola  iìidimduaUtà  cellulare polinuoleata  (fiig.  4). 

Le  celiale  polinucleate  si 
presentano  assai  spesso,  sia 
come  specie  viventi,  sia 
come  elementi  complessi  di 
organismi  superiori.  Esse 
rappresentano  forme  di  tran- 
sizione tra  la  cellula  sem- 
plice mananucleata  e  il  tes- 
sutOj  che  è  un  aggregato  di 
cellule  simili,  tra  loro  di- 
stinte. In  alcuni  viventi  in- 
feriori, detti  missomiceti,  la 
massa  protoplasmatica  poli- 
nucleata  assume  l'aspetto 
esterno  di  un  reticolo  che 
può  raggiungere  parecchi 
decimetri  di  estensione  (pla- 
smodio). Questo  sporifica  e 
da  ciascuna  spora  si  svi- 
luppa una  cellula  ameboide 
a  contomi  distinti.  Infine  i 
contorni  delle  cellule  scom- 
paiono,   e    si    ripristina   il 


Fig.  3.  —  Stenior  RoetelH,  secondo  Verworn. 


f,    individno  completo  in  forma  di   trombetta,  che 

S resenta  nell'asse  del  corpo  nn  nadeo   molto    allnngato 
'aspetto  più  chiaro.  Tagliai         * 

\  rigMierato  nn  individoo  completo   più  pie- 


aegmeni 
colo,  il 


to  più  chiaro.  Tagliato  in  dne  nel  ponto  A,  dasonn 
ito  ha  rigMierato  nn  individuo  completo   più  p' 
superiore  rappresentato  da  2,  rinferiore  oa  3. 
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plasmodio  retiforme  (Strasburger).  A  queste  fusioni  di  più  elementi 
cellulari  in  una  sola  massa  protoplasmatica  polinucleata  si  è  dato 
il  nome  di  sincizi  (fìg.  6). 

La  forma  esterna  della  cellula  può  variare  grandemente  tanto 
negli  organismi  rappresentati  da  un  solo  elemento  morfologico, 
quanto  negli  organismi  policellulari.  Una  prima  distinzione  da  fare 
è  quella  tra  le  cellule  a  forma  variabile  e  le  cellule  a  forma  fissa. 
Le  prime  diconsi  ameboidi  perchè  hanno  forma  cangiante  come 
quella  delle  amebe  (flg.  1),  le  quali  sono  rappresentate  da  piccoli 
cumuli  di  protoplasma  nudo,  ossia  sprovvisto  di  membrana  invol- 
gente, con  nucleo  spesso  ben  distinto.  Esse  emettono,  ora  in    una, 

ora  in  altra  direzione,  delle  escre- 
scenze o  prolungamenti  protopla- 
smatici, di  forma  ed  aspetto  di- 
versi, che  diconsi  pseudopòdi.  Mia, 
la  maggior  parte  degli  elementi 
morfologici,  provvisti  o  no  di 
membrana,  hanno  limiti  e  con- 
torni estemi  fissi  o  costanti,  nei 
quali  si  ripetono  presso  a  poco 
quelle  stesse  svariate  forme  che 
presentano  in  maniera  transitoria 
gli  elementi  ameboidi. 

Anche  la  grandezza  degli  ele- 
menti morfologici  è  molto  varia- 
bile, pure  restando  quasi  sempre 
una  grandezza  microscopica.  I  più 
piccoli  battèri  non  misurano  che 
pochi  millesimi  di  millimetro, 
mentre  la  più  grossa  ameba  può  superare  un  decimo  di  millimetro. 
Le  cellule  degli  organismi  superiori,  compreso  Puomo,  raramente  su- 
perano otto  centesimi  di  millimetro  nel  loro  massimo  diametro.  Tut- 
tavia le  fibre  muscolari,  li  scie  o  striate,  possono  superare  in  lunghezza 
un  decimetro,  e  i  prolungamenti  nervosi  delle  cellule  gangliari  più  di 
un  metro.  Sempre  si  osserva  però  che  la  quantità  di  sostanza  vivente 
contenuta  in  un  elemento  morfologico  è  relativamente  assai  piccola. 
Nelle  uova  degli  uccelli,  che  rappresentano  una  sola  cellula  colos- 
sale, la  quantità  di  protoplasma  attivo,  vivente,  è  solo  rappresentata 
da  una  sottilissima  lamella,  essendo  tutto  il  resto  costituito  dal  tuorlo 
inattivo,  destinato  a  nutrire  il  germe  durante  lo  sviluppo  embrionale. 


Pig.  4.  —  Eìidorina  elégans. 
Bappreteuta  an  individuo  oompleoso  (colonia) 


ritultante  d«  molti  indiTidoi  flA£eUati,  ftasi  insieme 
ine  di  eoefeanaa  gelati- 


in  ona  maaaa  globosa  comune  i 


3.  Tanto  nelle  cellule  animali  ohe  vegetali  il  protoplasma  ha  delle 
proprietà  comuni  :  si  presenta  come  una  sostanza  semiliquida,  quasi 
sempre  incolore,  senza  apparente  struttura  morfologica,  sebbene  con- 
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tenga  ima  quantitÀ  variabile  di  piccoli  granali  puntiformi  ;  facilmente 
penetrabile  dall'acqua  che  lo  rigonfia,  ma  non  lo  scioglie  :  non  pe- 
netrabile, finché  è  vivente,  dalle  sostanze  coloranti,  mentre  si  colora 
&cilmente  doi>o  morto  ;  finche  è  in  riposo  presenta  reazione  alcalina. 


^^\^^V 


Pig.  5. 


Le  diverse  fasi  della  vita  del  ehandrioderma  diffwrm€f 
secondo  Strasborger. 


•,  spora  secca;  6,  spora  targida;  e,  d,  deiscenza  della  membrana  della  spora  e  fuoruscita  del 
contenuto  cellulare;  é,  /,  g»  tiasformaziene  della  spora  primitiya  in  zoctpora  piriforme  e  flagellata; 
A,  passaggio  della  soospora  allo  atato  di  miuoaméba;  i,  i,  miasoamebe  giovani;  k,  k,  missoamebe 
adulte;  r  missoamebe  adese  e  prossime  a  fondersi;  m,  giovane  plasmodio;  n,  porsione  di  plasmodio 
adulto,  retioolsto. 


ehe  può  rendersi  nentra  o  anche  acida  durante  il  lavoro.  Spesso  il 
protoplasma  ialino,  privo  di  granulazioni,  forma  nella  cellula  uno 
strato  esterno  più  o  meno  spesso,  che  dicesi  ectoplasma  o  ialoplasma^ 
per  distinguerlo  dalla  porzione  intema  granulosa  che  circonda  il 
nucleo,  che  dicesi  endoplasma  o  granulopUisma  (fig.  1)« 

Guardato  al  microscopio  a  fortissimo  ingrandimento,  il  protoplasma 

LuciAXi,  FiHologia  delVuomOf  voi.  I  (3.*  ediz.).  8 
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apparentemente  omogeneo,  mostra  il  più  delle  volte  una  complicata 
struttura.  Già  il  Bemak  (1844)  e  M.  Schultze  (1871)  ammisero 
una  Htruttura  finamente  fiòriUare  nel  protoplasma  delle  cellule  gan- 
gliari del  sistema  nervoso, 
che  in  seguito  fu  estesa  alle 
cellule  epiteliali,  glandolari, 
ecc.  Il  Frommann  (1865)  e 
lo  Heitzmann  (1873),  modifi- 
cando questa  dottrina,  am- 
misero una  struttura  fina- 
mente reticolata;  i  granuli 
rappresenterebbero  i  punti 
nodali  del  reticolo  protopla- 
smatico.  Invece  il  Carnoy 
(1883),  pure  adottando  la  dot- 
trina del  reticolo,  opinò  che 
le  granulazioni  non  apparten- 
gano al  reticolo,  ma  al  li- 
quido contenuto  nelle  sue 
maglie,  ed  a  cui  diede  il 
nome  di  enchilema  (flg.  6). 
Finalmente  il  Butschli  (1892) 
ha  tentato  dimostrare  che  il  reticolo  non  è  che  un'apparenza.  Esso 
risulterebbe  dalla  sezione  ottica  di  finissime  vescicolette  tra  loro 
accollate.  Sicché  il  protoplasma  risulterebbe  da  una  massa  fon- 
damentale   schiumosa,  ossia  finamente  strutturata  in  forma  di  finis- 


Fig.  6.  —  Celiala  deirepitelio    intestinale   d'una 
larva  d'insetto,   secondo  Carnoy. 

I/M,  membrana  oellalara;  pe,  protoplasma  oellalare 
conformato  a  retioolo  fibrillare,  con  grannlazioni;  mn, 
membrana  del  nacleo;  p»,  protoplasma  nucleare  con  so- 
stansa  acromatica  reticolata;  bn,  filamento  ciroonvolnto 
di  sostanza  cromatica  raccolta  nel  centro  del  nucleo. 


-ri  [  rv      \  ^ 


f 


Fig.  7.  —  Strattora  alveolare^  del  protopLaema,  secondo  Btttscbli. 

a  schiuma  finissima  di  struttura  alveolare  ottenuta  sbattendo  lungamente  insieme  Tolio  d'oliva 
collo  succherò  di  canna;  ò,  struttura  alveolare  del  protoplasma  intrscapeulare  della  thala»9icolla  nu- 
eUata  rappresentata  nella  fig.  2. 


sime  vescicole  od  alveoli  resi  poliedrici   pel  loro  accollarsi.    I    gra- 
nuli   del  protoplasma  si  troverebbero  in  maggiore  o  minor    numero 
accollati  negli  spigoli  degli  alveoli  i>oliedrici,  mai  nel  liquido  in  essi 
contenuto  (fig.  7). 
Non  raramente  nel  protoplasma  apparentemente  omogeneo,  anche 
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a  piccolo  ingrandimento  è  dato  di  scorgere  delle  gocciole  di  liquido 
o  vacuolij  come  si  dissero  con  espressione  poco  appropriata.  Si  di- 
Stingaono  i  vacnoli  ctcddentali  dai  permanenti^  i  quali  ultimi  in  molte 
cellule  vegetali  sono  tanto  numerosi  e  cospicui,  da  dare  al  proto- 
plasma l'aspetto  spugnoso  (flg.  8).  Alcune  volte  si  osservano  vacuoli 
ritmicamente  pulsanti,  che  nella  contrazione  si  vuotano  e  scompaiono, 
e  nella  dilatazione  si  riempiono  di  liquido.  Ciò  si  osserva  spe- 
cialmente in  alcune  specie  di  amebe,  e  spessissimo  negli  infusòri 
cigliati.  In  questi  casi  il  vacuolo  as- 
sume l'importanza  di  un  centro  di 
circolazione  del  liquido  protoplasma- 
tico. 

A  fianco  dei  vacuoli  vanno  segna- 
lati nel  protoplasma  vegetale  i  granuli 
di  clorofilla^  di  fecola^  d^aleurone;  nel 
protoplasma  animale  i  globuli  di 
grasèOj  i  cumuli  di  glicogeno,  le  gra- 
nulazioni vitelline.  Della  massima  im- 
portanza per  le  cellule  vegetali  sono 
i  corpuscoli  di  clorofilla,  dai  quali 
dix>ende  la  parte  più  caratteristica 
del  processo  vitale  delle  piante,  la 
riduzione  dell'anidride  carbonica  e  la 
fissazione  del  carbonio.  I  granuli  di 
fecola,  d'aleurone,  di  grasso,  di  glico- 

geno,   di    vitello     rappresentano     prò-       Fig.  8.  —  Celiala  dei    peli    Btaminali 

dotti  dell'attività  del  protoplasma,  e        deiu/r«^ 
materiali  nutritivi  immagazzinati  nel- 
l'interno delle  cellule. 

Finalmente  é  da  notare  che .  nel 
contenuto  di  organismi  unicellulari  privi  di  membrana,  come  le 
amebcy  i  leucociti,  gl'infasòri  ed  altre  cellule,  spesso  si  rinvengono 
sostanze  alimentari  od  altri  corpi  solidi  da  essi  inghiottiti,  rappre- 
sentati da  diatomee,  da  piccole  alghe,  da  battèri,  ecc.  (Metschnikoff), 
che  sono  a  poco  a  poco  digeriti  e  quindi  scompaiono  come  corpi 
solidi  inclusi    nel    protoplasma  (vedi  fig.  1). 

4.  Molte  particolarità  che  abbiamo  notate  nella  costituzione  o 
struttura  del  citoplasma  sono  anche  applicabili  al  nucleo  cellulare. 
Per  solito  è  rappresentato  da  un  corpo  di  forma  vescicolare,  rico- 
perto di  membrana  ;  ma  altre  volte  assume  forme  svariate,  e  manca 
la  membrana  involgente  che  lo  separa  nettamente  dalla  massa  cito- 
plasmatica. 

A  forte  ingrandimento  il  Biitschli  vi  distinse  una  struttura  alveo- 


1\  nooleo   è  cirooodato  da   una  rete 
spugnosa  a  larghe  maglie. 


20  CAPITOLO  PRIMO 


lare  simile  a  qaella  del  citoplasma,  che  assùme  l'apparenza  di  reti- 
colo. Le  vescicole  contengono  il  liquido  nucleare  e  la  sostanza  che  le 
forma,  siccome  non  si  colora  col  carminio,  coll'ematossilina  od  altri 
pigmenti,  si  è  distinta  colPappellativo  di  acromatica.  Da  qaesta  si 
diflTerenzia  un'altra  sostau2a  che  è  speciale  al  nucleo,  che  si  colom 
coi  pigmenti,  e  quindi  dicesi  cromatica.  Essa  si  presenta  in  forma  di 
piccoli  granuli  o  filamenti,  dilYusi  nei  punti  d'incontro  della  sostanza 
acromatica,  oppure  raccolti  in  un  cumulo  od  in  una  specie  di  gomi- 
tolo centrale  (v.  fig.  6). 

5.  L'analisi  chimica  degli  organismi  animali  e  vegetali  ha  dimo- 
strato che  gli  elementi  che  in  maggior  copia  e  costanza  entrano  a 
comi>orre  la  cellula,  sono  i  seguenti  : 

Nom«  Simbolo  Peso  atomico 

Carbonio    .     .     .     .  C 12,00 

Azoto    .....  N 14,04 

Solfo 8 32,07 

Idrogeno    .     .     .     .  H 1,00 

Ossigeno    .     .     .     .  O 16,00 

Fosforo P 31,00 

Cloro CI 35,46 

Potassio     .     ,     .     .  K 39,14 

Sodio Na 23,04 

Magnesio    ....  Mg 24,00 

Calcio Ca 40,00 

Ferro     .....  Fé 56,00 

Oltre  questi  dodici  elementi  principali,  s'incontrano  anche  altri 
elementi  secondari,  ma  in  quantità  relativamente  scarsa,  e  non  in 
ogni  cellula  e  solo  in  alcune  speciali  piante  ed  animali.  Essi  sono: 

Nome  Simbolo  Peso  atomico 

Silicio Si 28,19 

Fluoro FI 18,98 

Bromo Br 79,76 

Iodio I 126,55 

Alluminio  ....  Al 27,00 

Manganese.     .     .     .  Mn 53,90 

Litio Li 7,00 

Rame Cu 63,17 

Piombo Pb 206,47 

Zinco tn 64,90 

Se  si  eccettui  il  silicio,  che  è  molto  diffuso  nei  due  regni,  il 
fluoro  che  in  tenue  quantità,  ma  costantemente,  entra  nella  compo- 
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Bìzione  chimica  dello  smalto  dei  denti,  e  Piodio  che  recentemente 
è  stato  rinvenuto  in  un  composto  della  glandola  tiroidea,  è  proba- 
bile che  tutti  gli  altri  elementi  secondari  non  abbiano  nell'organismo 
cellulare  in  cui  si  rinvengono  alcuna  importanza  fisiologica,  e  vi  pe- 
netrino accidentalmente,  come  molti  altri  elementi  estranei  vi  pos- 
sono penetrare,  in  qualità  di  medicamenti,  di  veleni,  o  come  sem- 
plici corpi  indifferenti. 

È  notevole  che  i  dodici  elementi  principali  che  entrano  costante- 
mente a  comporre  gli  organismi  cellulari  hanno  tutti  un  basso  peso 
atomico.  Infatti  nove  di  essi  appartengono  alle  prime  tre  serie  del 
sistema  periodico  di  Mendelejeff,  e  tre  soltanto  (il  potassio,  il  calcio, 
il  ferro)  appartengono  alla  quarta  serie  dello  stesso  sistema.  Inoltre 
'  essi  trovansi  tutti  o  allo  stato  di  elementi,  o  allo  stato  di  combina- 
zioni inorganiche  assai  semplici,  largamente  diffusi  neiraria,  nel- 
l'acqua e  negli  strati  superficiali  del  suolo,  ove  solo  han  sede  la  flora 
e  la  fiE^una. 

La  leggerezza  degli  atomi  che  concorrono  a  formare  le  molecole 
organiche  ha  una  grande  importanza,  perchè  rende  possibile,  a  pa- 
rità di  massa,  la  costituzione  di  molecole  molto  grandi,  complesse 
ed  instabili,  quali  sono  necessarie  per  servire  da  sostrato  dei  feno- 
meni vitali. 

6.  Gli  aggregati  chimici  che  compongono  gli  organismi  cellulari  si 
dividono  in  organici  ed  inorganici.  1  primi  non  si  riscontrano  che  nei 
viventi;  i  secondi  trovansi  anche  nel  mondo  non  vivente.  Le  so- 
stanze organiche  si  distinguono  in  azotate  e  non  azotate;  le  prime 
comprendono  le  èoèta/nze  proteiche  e  i  loro  derivati,  le  seconde  i  grassi 
e  gVidrati  di  carbonio  o  saccaridi. 

Le  sostanze  proteiche  sono  gli  unici  composti  organici  indispen- 
sabili alla  costituzione  del  protoplasma  vivente. 

Si  differenziano  dagl'idrati  di  carbonio  e  dai  grassi  in  prima  li- 
nea per  la  loro  composizione  elementare.  Contengono  non  solo  gli 
elementi  carbonio^  idrogeno  e  ossigeno^  ma  anche  aaoto  e  solfo.  La 
loro  struttura  molecolare  e  il  numero  esatto  degli  atomi  di  questi 
diversi  elementi,  che  prendono  parte  alla  costituzione  delle  proteine, 
ci  sono  completamente  ignoti:  esistono  però  ragioni  per  ammettere, 
che  queste  sostanze  posseggano  una  struttura  molecolare  molto  com- 
plessa, forse  la  più  complessa  di  tutte  le  sostanze  chimiche  note, 
raggiungendo  il  numero  dei  loro  atomi  una  cifra  molto  cospicua. 
Però  è  notevole  il  fatto,  che  i  cinque  elementi  notati  si  trovano 
nelle  diverse  proteine  in  rapporti  ponderali  molto  simili,  come 
emerge  dalla  seguente  tabella  che  riassume  i  limiti  entro  cui  oscil- 
lano i  valori  x>ercentuali  in  peso  dei  diversi  elementi  costitutivi  delle 
sostanze  proteiche: 
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Queste  cifre  non  ci  dicono  naturalmente  nulla  sul  modo  di  ag- 
gruppamento dei  diversi  elementi  tra  loro,  e  quindi  sulla  struttura 
della  molecola  proteica.  Esse  dimostrano  però,  che  le  diverse  so- 
stanze proteiche  rappresentano  una  classe  ben  definita  di  composti 
chimici  molto  affini  tra  loro:  il  che  viene  ulteriormente  dimostrato 
dalle  seguenti  proprietà  fisico-chimiche  comuni  parimenti  ai  diversi 
membri  di  questa  classe. 

a)  La  non  diffusibilità  attraverso  i  pori  delle  membrane  ani- 
mali e  vegetali  o  della  pergamena  artificiale  :  esse  appartengono 
perciò  a  quelle  classi  di  corpi  detti  da  Graham  colloidi^  donde  la 
loro  rara  capacità  di   cristallizzare. 

Se  il  colloide  è  liquido  viene  indicato  col  nome  di  soly  se  è  so- 
lido col  nome  di  gel.  La  gelatina  liquida  e  coagulata  è  un  esempio 
di  questi  due  stati.  Se  è  l'acqua,  in  cui  il  colloide  è  sospeso,  si 
parla  di  idroscì^  rispettivamente  di  idrogel.  —  È  bene  ricordare, 
come  oltre  le  sostanze  proteiche,  nella  chimica  inorganica  si  cono- 
scono molte  altre  sostanze  di  natura  colloidale,  ad  es.  i  metalli  col- 
loidali, l'acido  silicico,  ecc.  Eecentemente  si  è  molto  discusso  sullo 
stato  in  cui  si  trovano  i  colloidi  sospesi  in  un  mezzo  solvente,  che 
per  le  sostanze  proteiche  degli  organismi  viventi  è  rappresentato 
esclusivamente  dall'acqua.  Secondo  gli  ultimi  risultati,  pare  che 
non  si  tratti  di  vere  e  proprie  sol%moni  con  le  ben  note  pro- 
prietà delle  soluzioni  dovute  alla  mescolanza  di  cristalloidi  solubili 
(sali,  urea,  glicosio,  ecc.)  e  acqua,  ma  piuttosto  di  finissime  sospen- 
sioni od  emulsionij  per  cui  le  molecole  delle  sostanze  colloidali,  se- 
parate le  une  dalle  altre,  verrebbero  a  trovarsi  sospese  in  seno  al 
liquido,  senza  entrare  con  esso  in  quegli  intimi  rapporti,  che  deter- 
minano i  caratteri  fisico-chimici  delle  soluzioni  (pressione  osmotica, 
omogeneità  sotto  i  più  forti  ingrandimenti,  ecc.).  Infetti  le  cosidette 
soluzioni  colloidali  non  modificano  quasi  affotto  il  punto  di  conge- 
lamento del  solvente,  e  lasciano  riconoscere  BÌVultramioroscopio  gra- 
nuli natanti  in  seno  al  liquido. 

b)  Tutti  i  proteici  presentano  inoltre  diverse  proprietà  chimichej 
alcune  delle  quali  li  dififerenziano  nettamente  da  tutti  gli  altri  ag- 
gregati chimici  noti,  cristalloidi  o  colloidi.  Le  loro  apparenti  solu- 
zioni acquose  sono  otticamente  attive,  perchè  deviano  a  sinistra  il 
piano  della  luce  polarizzata.  Col  calore,  con  l'aggiunta  di  piccole 
tracce    di  acidi,  di  alcali,  di  sali  dei  metalli  pesanti,  come  pure  di 
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alcool  concentrato,  di  soluzioni  di  tannino,  di  acido  fosfowolframico, 
di  aindo  picrico,  ecc.  coagnlano,  snbendo  profonde  alterazioni  mo- 
lecolari, per  coi,  allontanando  l'agente  che  le  ha  precipitate,  non 
tornano  allo  stato  iniziale  di  colloide  liquido  (si  parla  allora  di  pro- 
teine denaturate).  Inoltre  sono  precipitabili  per  saturazione  del  sol- 
vente con  sali  neutri  alcalini  o  alcalino-terrosi  (cloruro  sodico,  sol- 
fato magnesiaco  e  sòlfoto  di  ammonio).  È  importante  per  la  chimica 
delle  sostanze  proteiche  il  fatto,  che  per  la  precipitazione  determi- 
nata da  questi  sali,  le  sostanze  proteiche  non  vengono  denaturate  o 
almeno  vengono  denaturate  molto  piti  lentamente,  per  cui  tornano 
a  ridisciogliersi  allontanando  i  sali,  che  le  hanno  precipitate. 

Inoltre  tutte  le  sostanze  proteiche  presentano  alcune  reazioni  co- 
lorate specifiche,  di  cui  le  principali  sono  le  seguenti: 

La  prova  del  Millon.  —  Con  una  soluzione  di  nitrato  di  mercurio 
e  un  po'  di  acido  nitroso,  e  colla  lunga  cottura  le  sostanze  proteiche 
coagulano  colorandosi  in  rosa. 

La  prova  della  xantoproteina.  —  Riscaldate  colPacido  nitrico  si  co- 
lorano in  giallo,  e  coU'aggiunta  di  ammoniaca  il  giallo  diventa  aran- 
ciato. 

La  prova  del  Molisok.  —  GolPaggiunta  di  poche  goccie  di  una 
soluzione  alcoolica  di  ot- naftolo  e  trattando  quindi  la  miscela  con 
acido  solforico  concentrato,  si  ottiene  una  colorazione  violetta, 
che  diventa  gialla  colPaggiunta  di  alcool,  etere,  o  potassa.  Il  timolo 
invece  di  «-naftolo  dà  un  bel  colore  rosso-carminio,  che  allungando 
diventa  verde. 

La  prova  del  biurete,  —  Colla  liscivia  di  potassa  o  di  soda,  e  col- 
Paggiunta di  poche  gocce  di  soluzione  al  2  7o  ^^  solfato  di  rame,  si 
colorano  a  freddo  in  violetto  chiaro.  In  presenza  di  proteosi  (peptoni 
e  albumose,  ossia  i  primi  prodotti  di  scissione  delle  sostanze  pro- 
teiche piti  complesse  per  opera  di  fermenti  proteolitici,  come  si 
vedrà  in  seguito)   si    ha  un  colore  puramente  rosso. 

La  prova  dello  solfo.  ' —  Riscaldandole  colle  liscivie  e  un  po'  di  ace- 
tato di  piombo,  si  forma  prima  un  coloramento  bruno,  e  in  seguito 
un  precipitato  nero  di  solfuro  di  piombo. 

La  prova  del  iodio.  —  Colla  tintura  di  iodio  iodurata  si  colorano 
in  giallo  bruno. 

Le  accennate  reazioni  colorate  delle  sostanze  proteiche  non  sono 
soltanto  importanti,  perchè  ci  servono  a  riconoscerne  la  presenza, 
ma  anche  perchè  ci  dimostrano  nella  loro  complessa  molecola 
la  presenza  di  determinati  aggruppamenti  chimici  o  elementi,  a  cui 
son  dovute  essenzialmente  le  diverse  reazioni.  Così  la  prova  dello 
solfo  dimostra  la  presenza  di  questo  elemento,  la  reazione  di  Millon 
il  gruppo  della  tirosina,  la  prova  della   xantoproteina    la   presenza 
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di  gruppi  aromatici^  e  la  reazione  del  Molisch  la  presenza  di  un 
gruppo  d'idrato  di  carbonio.  In£»tti  i  diversi  aggregati  chimici 
accennati  danno  le  identiche  reazioni,  che  perciò  si  dicono  anche 
prove  di  costituzione.  Solo  la  reazione  del  biurete  è  esclusiva  delle 
sostanze  proteiche,  per  cui  è  fra  tutte  di  una  speciale  importanza 
per  riconoscere  le  medesime  o  i  loro  derivati  più  prossimi  (albumose 
e  peptoni),  perchè,  per  quanto  si  sa,  essa  manca  a  tutti  i  prodotti 
di  scissione  meno  complessi  delle  proteine. 

7.  La  classificazione  delle  diverse  sostanze  proteiche,  stante  la 
scarsa  conoscenza  della  loro  intima  costituzione,  è  basata  sinora 
prevalentemente  su  criteri  fisici  o  fisico-chimici,  quali  ad  es.  la  loro 
solubilità  nell'acqua  o  in  determinate  soluzioni  saline,  il  grado  di 
temperatura  a  cui  coagulano,  ecc.  O.  Gohnheim  (1904)  propose  il 
seguente  schema  di  classificazione: 

X.  —  Soita&io  proteioha  genuino  o  profeeino. 

1.  Albumine  (sieroalbamina,  ovoalbuinina,  lattalbnmiiia). 

2.  Globuline    (sieroglobalina,  OTOglobalìna,  lattoglobulina,  globnliue  cel- 

lulari). 

3.  Globuline  «  vitelline  vegetali, 

4.  Fibrinogeno, 

5.  Miosina  ed  affini. 

6.  Proteine  fosforate  o  nucleo-albumine  (caseina,  vitelline,   nucleo-albumine 

del  protoplasma  cellulare,  nucleo-albumine  mucoidi). 

7.  latoni. 

8.  Protamine, 

ZI.  »  Prodotti  di  tr»iforiiiaiione. 

1.  Aoidalbumine  e  aloalialbumine, 

2.  Albumose,  peptoni  e  peptidi. 

3.  Proteine  alogenaiey  ossiproteina,  ecc. 

zìi.  -  Froteidi. 

1.  Nucleoproteidi, 

2.  Emoglobina  ed  affini. 

3.  Glicoproteidi  (mucine,  mucoidi,  elìcoproteide) 

IV.  -  Albuninoidi. 

1.  Collageno, 

2.  Cheratina, 

3.  Elastina, 

4.  Fibroina, 

5.  Spongina,  ecc. 

6.  Amiloide. 

7.  Alhumoidi, 

8.  Pigmenti,  che  derivano  da  proteici. 
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Il  primo  e  secondo  gruppo  e  forse  anche  il  quarto  risultano  di 
sostanze  proteiche  semplici^  il  terzo  gruppo  di  sostanze  proteiche 
composte,  inquantochè  rappresentano  la  combinazione  di  una  o  più 
molecole  di  proteine  semplici  con  un  altro  aggregato  chimico  di 
diversa  natura,  quale  la  nucleina  o  un  idrato  di  carbonio  o  l'ema- 
tina (nucleoproteidi,  glicoproteidi,  emoglobine). 

Le  albumine  sono  proteine  coagulabili,  solubili  in  acqua  distillata, 
in  soluzioni  saline  diluite,  in  acidi  e  basi,  e  non  precipitano  neanche 
coll'aggiunta  Ano  alla  saturazione  di  cloruro  sodico  o  solfato  magne- 
siaco in  reazione  neutra:  precipitano  invece  coi  medesimi  sali  in 
reazione  acida  e  sempre  col  solfato  di  ammonio,  sebbene  anche  con 
questo  sale  è  necessario  raggiungere  un  grado  di  concentrazione 
molto  elevato  (6,4  e  9  7o)» 

Le  globuline  sono  proteine  coagulabili,  insolubili  in  acqua  distil- 
lata e  in  acidi  diluiti,  solubili  invece  in  soluzioni  di  sali  neutri  e  di 
basi  diluite,  precipitabili  colPaggiunta  lino  a  saturazione  di  solfato  ma- 
gnesiaco e  in  parte  anche  di  cloruro  sodico:  col  solfato  ammonico 
precipitano  a  un  grado  di  concentrazione  piti  basso  (2,9  e  4,6),  di 
quello  necessario  per  precipitare  le  albumine.  Su  questo  diverso 
comportamento  è  basato  un  metodo  pratico  molto  in  uso  per  sepa- 
rare le  globuline  dalle  albumine. 

Sulle  globuline  e  vitelline  vegetali  sono  molto  più  scarse  le  nostre 
nozioni  ;  sul  fibrinogeno  e  sulla  miosina  avremo  occasione  di  intrat- 
tenerci trattando  del  plasma  sanguigno  e  dei  muscoli. 

Le  proteine  fosforate  (nuoleoalbumine)  si  caratterizzano  per  il 
ùkttOj  che  il  fosforo  entra  a  far  parte  della  loro  costituzione  e  per- 
ciò per  lo  passato  furono  erroneamente  riunite  alla  classe  dei  nu- 
cleoproteidi, da  cui  però  si  dififerenziano  nettamente  perchè  non  con- 
tengono basi  xantiniohe  o  puriniehe,  che,  come  vedremo,  sono  pro- 
dotti di  scissione  caratteristici  dei  nucleoproteidi. 

Le  nucleoalòumine  hanno  tutte  le  proprietà  di  a4ridi:  arrossano  le  carte 
di  tornasole,  sono  solubili  nell'acqua  distillata  solo  in  forma  di  sali 
alcalini,  da  queste  soluzioni  vengono  isolate  e  precipitate  coll'aggiunta 
di  acidi  più  forti.  Le  soluzioni  dei  loro  sali  non  coagulano  col  calore, 

OìVistoni  hanno  invece  i  caratteri  di  boM  deboli,  per  cui  vengono 
precipitati  dalle  loro  soluzioni  dagli  alcali. 

Le  protamine  formano  un  gruppo  ben  definito,  e  che  si  differenzia 
per  non  x>ochi  caratteri  dal  resto  delle  sostanze  proteiche:  non  con- 
tengono solfo,  sono  molto  più  ricche  di  azoto  e  più  povere  di  car- 
bonio delle  altre  proteine.  Hanno  caratteri  nettamente  ìmsici,  molto 
più  pronunziati  che  non  gl'istoni.  Furono  isolate  dagli  spermatozoi 
di  molti  pesci  (salmina,  clupeina,  scombrina,  sturina,  ecc.\ 

Pei  prodotti  di  trasformazione  e  specialmente  delle  albumose  e 
dei  peptoni,  che  derivano  dalle  proteine  più    complesse    per   opera 

LudANi,  Fisiologia  delVuomo,  voi.  I  (3.*  ediz.).  4 
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dei  fermenti  proteolitici,  avremo  occasione  di  occuparci  nei  capitoli 
sulla  digestione. 

I  proteidi  sono  combinazioni  di  una  o  più  proteine  con  un  ag- 
gregato chimico,  che  non  è  una  proteina,  e  che  fu  chiamato  da 
Kossel  «  gruppo  prostetico  ».  Nei  nudeaproteidi  (rinvenuti  da  Mie- 
scher  e  Plosz  (1871)  nei  nuclei  delle  cellule)  questo  gruppo  pro- 
stetico è  rappresentato  dall'oot^  nucleinico  per  cui  i  nucleopro- 
toidi  risultano  dalla  combinazione  di  proteine  e  di  acido  nucleinico. 
Gli  acidi  nucleinici  sono  acidi  organici  contenenti  fosforo  e  azoto, 
ma  privi  di  solfo,  di  ignota  costituzione  chimica.  Si  conoscono 
invece  i  loro  prodotti  di  scissione,  che  sono:  acido  fosforico,  de- 
rivati della  pirimidina  (uracile,  timina,  citosina),  derivati  puri- 
nici  (adenina,  guanina,  ipoxantina  e  xantina),  pentosi,  acido  le- 
vulinico. 

Delle  diverse  proteine,  che  possono  unirsi  agli  acidi  nucleinici 
per  dare  i  nucleoproteidi,  sono  state  sinora  studiate  quelle,  che  en- 
trano nella  molecola  dei  nucleoproteidi  dei  testicoli  dei  pesci  e  che 
sono  le  protamine  e  gli  istoni.  Anche  nei  leucociti  del  timo  e  nei 
(corpuscoli  rossi  nucleati  l'acido  nucleinico  è  combinato  con  istoni. 

I  nucleoproteidi  hanno  tutti  manifesti  caratteri  di  acidità,  sono  solu- 
bili in  acqua  e  in  soluzioni  saline,  ancor  più  in  liquidi  alcalini: 
coU'aggiunta  di  acidi  vengono  precipitati,  tornano  però  a  ridiselo- 
gliersi  in  un  eccesso  di  acidi  minerali. 

IPemoglohina  (di  cui  avremo  occasione  di  occuparci  a  fondo  nel 
capitolo  sul  sangue)  risulta  dalla  combinazione  di  un  istone  (globina) 
e  di  un  complesso  aggregato  chimico,  contenente  ferro  {ematina). 

I  glicoproteidi  sono  sostanze  proteiche  composte,  nei  cui  prodotti 
di  scissione  si  trova  un  idrato  di  carbonio,  o  un  derivato  di  esso, 
la  cui  natura  e  costituzione  non  è  però  ancora  del  tutto  nota.  Si 
tratta  di  un  polisaccaride,  che  non  riduce,  e  che  contiene  un  gruppo 
aminico  (N"H*),   e  che,  bollito  con  acidi,  dà  per  lo  più  glioosamina. 

n  quarto  gruppo  di  sostanze  proteiche,  a  cui  si  è  applicata  la 
denominazione  di  aìòuminoidi  (in  senso  assai  più  ristretto  di  quello 
attribuito  in  passato  a  questa  voce,  adoperata  con  i>oca  proprietà 
per  designare  tutta  la  grande  categoria  delle  sostanze  proteiche), 
comprende  una  serie  di  sostanze  meno  note  delle  precedenti  nella 
loro  costituzione,  ma  che  hanno  con  esse  molti  caratteri  comuni. 
Esse  non  sono  mai  parti  costitutive  di  cellule  animali,  ma  formano 
le  sostanze  scheletriche  o  di  sostegno,  in  cui  le  cellule  sono  anni- 
date, perciò  appartengono  al  gruppo  istologico  dei  tessuti  connet- 
tivi nel  senso  più  ampio  della  parola.  Nei  liquidi  nutritivi  degli 
animali,  sangue,  linfa,  ecc.  non  si  trovano  albuminoidi.  Il  concetto 
di  albuminoidi  quindi  è  un  concetto  prevalentemente  anatomico  e 
abbraccia  perciò,  dal  punto  di  vista  chimico,  i  corpi  più  diversi. 
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Partuttavia  gli  albuminoidi,  essendo  sostanze  proteiche,  hanno 
molte  proprietà  comuni  ad  esse:  per  opera  di  acidi  o  di  fermenti 
proteolitici  si  scindono  anch'essi  in  albomose,  peptoni  e  aminoacidi, 
formano  sali,  hanno  la  stessa  composizione  percentnale  e  danno  le 
stesse  reazioni  colorate. 

Dei  diversi  albuminoidi  ricordati  nella  tabella  diremo,  che  il  col- 
lagena  è  la  sostanza  fondamentale  delle  ossa,  delle  cartilagini  e  delle 
fibre  connettivali,  che  colla  cottura,  assumendo  acqua,  si  trasforma 
in  gelatina.  La  cheratina,  o  sostanza  fondamentale  delle  produzioni 
cornee,  è  un  prodotto  di  elaborazione  delle  cellule  epidermiche  della 
cute.  La  eUuHna,  materia  componente  le  fibre  del  tessuto  elastico 
e  del  legamento  della  nuca,  è  un  prodotto  delle  cellule  connettivali. 
La  fibroina,  la  materia  componente  principale  della  seta,  è  un  pro- 
dotto di  elaborazione  della  glandola  serica  del  filugello.  La  spongina 
è  la  materia  organica  di  sostegno  delle  comuni  spugne  da  bagno, 
come  la  conehiolina  è  la  sostanza  organica  fondamentale  del  guscio 
della  lumaca.  JJamiloide  infine  è  una  sostanza,  che  manca  nell'orga- 
nismo sano,  ma  che  si  accumula  talora  in  enorme  quantità  sotto 
l'influenza  di  diversi  processi  patologici  degenerativi. 

Col  nome  di  albuminoidi  sono  state  designate  sostanze  molto  diverse 
che  si  trovano  nei  varii  organismi,  e  che  non  rientrano  nei  gruppi 
accennati,  quali  ad  es.  la  membrana  propria  di  diverse  glandule,  le 
membrane  del  vitreo,  il  sarcolemma,  i  componenti  solidi  della  lente, 
le  squame  dei  pesci,  ecc. 

Finalmente  al  gruppo  dei  pigmenti  proteici,  detti  anche  melanine, 
appartengono  tutti  quei  diversi  pigmenti  bruni,  neri,  castani,  ecc. 
che  determinano  il  colore  caratteristico  dei  capelli,  della  pelle,  della 
corioidea,  e  che  si  rinvengono  talora  in  grande  quantità  nei  così 
detti  tumori  melanotiei. 

8.  Lo  studio  analitico  e  sperimentale  sulla  struttura  e  costituzione 
chimica  delle  sostanze  proteiche,  che  come  abbiamo  detto,  sono  il 
sostrato  materiale  dei  fenomeni  vitali,  per  opera  di  eminenti  fisio- 
logi-chimici, quali  il  Eossei,  l'Hofìneister^  e  specialmente  il  Fischer 
e  i  suoi  allievi,  ha  condotto  nell'ultimo  decennio  a  risultati  im- 
portanti, i  quali,  se  non  ci  permettono  di  conoscere  ancora  comple- 
tamente l'insieme  dei  diversi  aggruppamenti  chimici  che  concorrono  a 
formare  la  complessa  molecola  proteica,  pur  tuttavia  rappresentano 
dei  grandi  passi  in  avanti  sulla  via,  che  ci  condurrà  a  questa 
meta.  !N'on  possiamo  perciò  omettere  di  accennare  brevemente  i 
risultati  di  queste  ricerche,  che  modificano  profondamente  molte 
dottrine  tuttora   vigenti  nella  fisiologia. 

n  metodo  seguito  sinora  per  giungere  alla  conoscenza  della  strut- 
tura chimica  di  questi  corpi  tanto   complessi  è    sempre    il    metodo 
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analitico.  Si  tratta  precisamente  di  scomporre,  di  scindere  la  sostanza 
complessa  nei  suoi  costitaenti  più  semplici,  nelle  sue  pietre  di  fab- 
brica. La  scomposizione  artificiale  e  metodica,  che  nelle  sostanze 
proteiche  ha  condotto  ai  risultati  migliori,  consiste  nella  così  detta 
scissione  idrolitica^  vale  a  dire  in  quella,  che  avviene  dei  diversi 
Aggr^g&ti  chimici  per  assorbimento  di  molecole  di  acqua.  Questa 
scissione  idrolitica  o  idrolisi  delle  sostanze  proteiche  può  avvenire 
per  l'azione  prolungata: 

a)  di  acidi  minerali,  facendo  cioè  bollire  la  proteina  con  acido 
cloridrico  o  acido  solforico  al  25  %  per  12-15  ore  (metodo  proposto 
da  Fischer  e    quello   più    usato    nei   laboratòri), 

b)  dì  ba>si  alcaline  e, 

e)  di  fermenti  proteolitici. 

Innanzi  tutto  è  importante  notare  fin  d'ora  il  fatto,  che  emerge  da 
tutte  le  ricerche  di  scissione  idrolitica  eseguite  sin'oggi,  che  cioè 
le  più  diverse  sostanze  proteiche  mostrano  una  costituzione  molto 
simile  tra  loro,  a  giudicarlo  dai  prodotti  ultimi  di  scissione,  che 
sono  quasi  sempre  gli  stessi,  quale  che  sia  il  processo  di  scissione 
idrolitico  applicai.  Una  sola  differenza  essenziale  esiste  per  l'azione 
dei  fermenti  proteolitici,  i  quali  si  differenziano  dagli  altri  due 
processi  idrolitici,  per  il  fatto  che  la  loro  azione  disgregatrice  è 
più  blanda  e  prima  di  giungere  agli  ultimi  prodotti  di  scissione,  che 
non  danno  più  la  reazione  del  biurete,  si  ottengono  quei  prodotti 
intennèdi  di  scissione  caratteristici  delle  sostanze  proteiche,  che  por« 
tano  il  nome  di  aUmmose  e  peptoni  (di  cui  avremo  occasione  di 
occuparci  ampiamente  trattando  della  fisiologia  della  digestione)  che 
non  compaiono  nei  processi  di  scissione  provocati  artificialmente 
dagli  acidi  e  dalle  basi. 

Però  tanto  i  fermenti  proteolitici  per  prolungata  azione,  quanto 
gli  altri  due  metodi  di  scissione  idrolitica  delle  sostanze  proteiche 
conducono  ad  uguali  prodotti  finali. 

Alcuni  di  questi  prodotti  ultimi  di  scissione  sono  ancora  ignoti, 
ma  molti  di  essi  souq  stati  ben  isolati  e  identificati:  questi  sono  i 
composti  organici  noti  col  nome  di  aminoacidi,  ossia  acidi  organici 
nella  cui  molecola  uno  o  più  atomi  di  idrogeno  sono  sostituiti  dal 
gruppo  aminico  (NH-):  sono  quindi  composti,  che  risultano  dei 
quattro  elementi:  O,  O,  H,  N.  Il  Fischer  ha  contribuito  molto,  in- 
ventando un  nuovo  metodo,  all'isolamento  e  al  riconoscimento  dei 
diversi  aminoacidi  pi*ovenienti  dalla  scissione  delle  sostanze  pro- 
teiche. 

Il  numero  e  la  varietà  degli  aminoacidi  sinora  isolati  si  trovano 
nella  seguente  tabella  di  Abderhalden  : 
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X.  —  8«ri«  alifatioa  o  grassa. 

1.  Acidi    tnonoaminomonocarbonici  :  Glicocolla. 

Alanina. 

Ao.  aminoisovalerianìco. 

Leuciua. 

Isoleuoina. 

2.  Acidi  tnonoaminoossimonocarbonici  :  Serina. 

3.  Acidi  nwnoaminodicarbonici  :  Acido  asparaginico. 

Acido  glntaminico. 

4.  Acidi  diaminomonocarboHici  :  Lisina. 

Arginina. 

5.  Acidi  diaìMnoo9simonocarbonic%  :  Ac.  diami notriossidodecanico. 

6.  Amiiumcidi  solforati:  cisteina  e  cistina. 

7.  Istidina. 

ZI.  —  8«ri«  aromatioa. 

Acidi  monoaminomonooarbonici  :  fenilalanina. 
Acidi  monoaminoossimonocarbonici:  tirosina. 

ZZI.  —  Composti  •torocicllci. 

Acidi  monoamitiomonocarbonici  :  ac.    a-pirrolidincarbonioo  (Prolina), 

Triptofano. 
Acidi  monoaminoossimonooarbonici  :  ac.  ossipirrolidincarbonioo  (Ossiprolina). 

Come  altro  prodotto  di  scissione  delle  sostanze  proteiche  viene 
inoltre  considerato  da  alcani  il  grappo  degl'idrati  di  carbonio 
{glicosamina)  :  però  questo  grappo  occapa  ana  posizione  speciale,  in- 
quantochè  manca  in  molte  proteine,  in  altre  è  dabbia  la  sua  pre- 
senza, e  quelle,  che  ne  contengono  grande  quantità,  vengono  consi- 
derate  da  alcuni  come  proteine  composte  (glicoproteidi).  Però  non 
mancano  ragioni  per  credere,  che  in  tutte  le  sostanze  proteiche  si 
trovino  gruppi  atomici  molto  affini  alla  molecola  di  un  idrato  di 
carbonio,  per  cui  si  può  facilmente  pensare  a  un  possibile  passaggio 
da  questi  gruppi  alla  molecola  del  saccaride.  Infatti  la  lisina,  che 
è  un  aminoacido  sempre  presente  tra  i  prodotti  di  scissione  di  ogni 
sostanza  proteica,  ha  una  formola  molto  affine  a  quella  della  glicosa- 
mina  e  del  glicosio,  come  si  vede  nella  seguente  tabella  : 

CHj  (OH)  CHg  (OH)        CH2(NH2) 

-I  I  I 

CH  (OH)  CH  (OH)         CHj 

I  I  I 

CH  (OH)  CH  (OH)         CHj 

I  I  I 

CH  (OH)  CH  (OH)         CH 

I  I  I 

CH  (OH)  CH  (NHj)         CH  (NHj) 

I  I  » 

CH  :  O  CH  :  O  COOH 


GlicoAio  GlicoMmina  LìsIda 
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Toruando  a  parlare  dei  diversi  aminoacidi,  che  rappresentano 
i  prodotti  di  scissione  idrolitica  delle  sostanze  prot.eiche,  dobbiamo 
ricordare  il  fatto  importante,  che  tntte  le  sostanze  proteiche  sinora 
scomposte  presentano,  ad  eccezione  delle  protamine,  le  medesime 
pietre  di  fabbrica.  Talora  è  vero  manca  Tuno  o  l'altro  degli  accen- 
nati aminoacidi,  per  es.  manca  la  glicocolla  alFovoalbnmina  e  alla 
sieroalbnmina,  ecc.  ma  sono  casi  molto  rari. 

Ciò  che  differenzia  le  singole  sostanze  proteiche  le  nne  dalle 
altre  sono  invece  i  diversi  rapporti  di  quantità  dei  diversi  amino- 
acidi, che  entrano  a  for  parte  della  molecola  proteica.  Per  esempio 
è  notevole  per  alcnne  proteine  la  grande  quantità  di  speciali  mono- 
aminoacidi, ad  es.  la  leucina  e  specialmente  Vacido  glutaminico,  che 
si  rinviene  in  enorme  quantità  in  alcune  proteine  dei  semi  di  piante. 
Una  grande  differenza  si  ha  anche  rispetto  al  rapporto,  che  passa 
tra  i  mono-  e  i  diaminoacidi:  questi  si  trovano  in  quantità  grandi 
nelle  protamine,  mentre  scarseggiano  negli  albuminoidi  ;  una  posi- 
zione intermedia  assumono  le  proteine  genuine  e  gli  istoni. 

Da  tutto  ciò  si  può  dedurre,  che  forse  in  un  prossimo  avvenire 
potremo  in  base  a  simili  ulteriori  risultati  caratterizzare  chimica- 
mente i  diversi  gruppi  delle  sostanze  proteiche.  Intanto  dal  fatto, 
che  nella  loro  costituzione  entrano  gli  stessi  aggruppamenti  ato- 
mici, sebbene  in  misura  diversa  a  seconda  delle  diverse  sostanze, 
possiamo  già  sin  d'ora  spiegarci  in  parte  la  possibilità,  che  le  di- 
verse sostanze  proteiche  alimentari  si  trasformino  in  altre  sostanze 
proteiche  determinate  nelPorganismo  animale. 

A  queste  ricerche  fatte  scindendo  artificialmente  le  sostanze  pro- 
teiche, si  potrebbe  però  fnre  Tobiezione,  che  tutti  questi  prodotti  ul- 
timi di  scissione  in  realtà  non  si  trovino  punto  preformati  come 
pietre  di  fabbrica  della  grande  molecola  proteica.  Ma  i  vari  dati  di 
&tto  acquisiti  di  recente  rispondono  a  questa  obiezione,  boteremo 
brevemente  i  seguenti: 

a)  Qualunque  sia  la  via  per  la  quale  si  compia  la  scissione 
idrolitica  di  una  stessa  sostanza  proteica,  sia  per  opera  di  acidi,  o 
di  ale<Ui,  o  di  fermenti  proteolitici,  i  prodotti  ultimi  di  scissione  sono 
press'a  poco  gli  stessi  in  qualità  e  quantità.  Una  sola  eccezione 
è  data  dal  triptofano,  che  viene  distrutto  in  gran  parte  nell'idrolisi 
per  acidi. 

b)  Il  Fischer  è  riuscito  ad  accoppiare  artificialmente  due  o  più 
molecole  di  aminoacidi,  ottenendo  così  per  via  sintetica  dei  composti 
chimici,  che  egli  ha  chiamato  peptidi,  i  quali  i)er  non  poche  pro- 
prietà si  mostrano  affini  alle  sostanze  proteiche  naturali.  Il  tipo  se- 
condo cui  è  riuscita  una  tale  aintesi,  è  rappresentato  dal  dipeptide 
più  semplice,  che  porta  il  nome  di  glicilglioina  e  che  risulta  da  due 
molecole  di  glicocolla  insieme  copulate,  come  dalla  seguente  equazione  : 
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NHt  •  CHj  •  COOH  -f  HNH  •  CHj  •  COOH  = 

glioocoll*  gliooeolU 

NHj  •  CHj  •  CO  .  NH  .  CHj  •  COOH  +  H^O 
gUcilgUcina 

Ossia  il  grappo  basico  (NH,)  delPana  molecola  di  glicocolla  si  è 
rianito  al  grappo  acido  (OOOH)  della  seconda  colla  faorìascita  di 
ana  molecola  di  acqaa:  ana  vera  e  propria  polimerizzazione.  È 
chiaro,  che  per  lo  stesso  processo,  paò  unirsi  a  questo  composto  (di- 
peptide)  ancora  an'altra  molecola  di  glicocolla  e  aversi  un  tripeptide 
e  così  via.  Se  si  tien  conto  poi  del  fiotto,  che  come  la  glicocolla 
tatti  gli  altri  aminoacidi  più  complessi  possono  polimerizzarsi  in 
agaal  modo  tra  loro  e  con  molecole  di  diversi  aminoacidi,  è  evi- 
dente come  con  questo  sia  possibile  ottenere  una  serie  numerosis- 
sima di  diversi  composti  più  o  meno  complessi. 

n  Fischer  e  i  suoi  allievi  sono  riusciti  già  a  produrre  per  via  sin- 
tentica  circa  una  settantina  di  simili  composti,  giungendo  sino  agli 
eptapeptidi,  ossia  a  un  composto  risultante  di  sette  molecole  di  ami- 
noacidi insieme  riunite  i)er  polimerizzazione. 

È  importante  notare  il  fotto,  come  molti  di  questi  polipeptidì, 
specialmente  quei  più  complessi,  danno  la  reazione  del  ìnurete,  che, 
come  abbiamo  detto,  è  Punica  caratteristica  delle  sostanze  proteiche, 
e  che  alcuni  di  essi  finalmente  vengono  digeriti  dal  suoeo  pancreatico, 
che  li  disgrega  nei  loro  componenti  aminoacidi,  come  &  agendo 
salle  sostanze  proteiche  naturali. 

9.  Nel  grappo  delle  sostanze  proteiche  e  nel  gruppo  probabil- 
mente dei  nucleoproteidi  o  secondo  altri  degli  albuminoidi  rientrano 
anche  gli  enzimi  o  fermenti,  che,  essendo  un  prodotto  di  elabora- 
zione delle  cellule  viventi  dell'organismo,  rappresentano,  secondo  le 
più  moderne  vedute,  gPistrumenti  chimici  adatti  (Hofmeister,  1901), 
mediante  i  quali  avvengono  tatti  quei  cangiamenti  chimici  delle 
diverse  sostanze,  che  formano  il  sostrato  materiale  della  sostanza 
vivente.  Per  questi  cangiamenti  chimici  si  ha  il  disgregamento 
delle  molecole  complesse  in  composti  più  semplici  (scissione  per 
opera  di  fermenti  analitici)^  sia  perchè  assumano  forma  e  qualità 
adatte  ad  essere  assimilate,  come  nel  caso  dei  diversi  fermenti  dige- 
renti del  tubo  gastro-enterico  degli  animali,  siir  perchè  venga  messa 
in  libertà  queUa  quantità  di  energia  tensiva  o  potenziale  che  si  ma- 
nifesta in  forma  di  oalore  o  di  m^yvimento.  A  questa  classe,  che 
come  vedremo  è  molto  grande,  di  fermenti  analitici j  è  stata  con- 
trapposta un'altra  classe  di  fermenti,  l'opera  dei  quali  non  consiste- 
rebbe in  processi  di  scissione  chimica  di  sostanze  a  grandi  mole- 
cole, bensì  in  processi  sintetici,  j^t  cui  molecole  semplici  si  riuni- 
rebbero per  formare  molecole    più  complesse,   come    avviene    nella 
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cosidetta  fa%e  anabolica  del  ricambio  materiale  dei  diversi  organismi 
viventi.  Però  la  dottrina  dell'esistenza  di  questi  presunti  fermenti 
sintetici  sinora  non  è  stata  avvalorata  da  prove  sperimentali  decisive. 

Ci  contenteremo  perciò  di  dare  un  rapido  sguardo  alla  classe  dei 
fermenti  a/nalitioi,  la,  cui  conoscenza  scientifica  è  molto  progredita 
per  opera  di  numerose  ricerche  recenti. 

Sino  a  pochissimi  anni  fa  si  solevano  dividere  i  processi  fermen- 
tativi di  scissione  in  due  grandi  classi  ben  distinte  l'una  dall'altra. 
KelPuna  classe  si  ponevano  i  fermenti  non  organizzati  o  enzimi  pro- 
priamente detti,  che  si  consideravano  come  prodotti  di  elaborazione 
delle  diverse  glandole  secernenti,  separabili  da  esse  e  capaci  di 
agire  come  puri  agenti  ohimicij  indipendentemente  cioè  dagli  ele- 
menti viventi  che  li  hanno  prodotti.  Come  altrettanti  esempi  di 
questi  fermenti  non  organizzati  si  consideravano  i  diversi  enzimi 
digerenti  del  tratto  gastro-enterico  degli  animali. 

La  seconda  classe  era  costituita  invece  dai  cosidetti  fermenti  or- 
ganizzati o  feì^menti  propriamente  detti,  che  erano  rappresentati  da 
microrganismi  (funghi,  battèri,  ecc.),  la  cui  azione  era  quindi  con- 
sideratA  come  diretta  dipendenza  della  loro  vitalità,  che  cessava 
perciò,  allontanandoli  o  disorganizzandoli.  Come  prototipo  di  que- 
sti fermenti  organizzati  veniva  considerato  il  «ooc^arom^ee^  cerevisiae, 
che  determina  la  fermentazione  alcoolica  del  glicosio  (Pasteur). 

Oggigiorno  però,  dopo  le  ricerche  di  Buchner  (1899),  non  è  più 
possibile  conservare  una  tale  distinzione.  Il  Buchner  ha  dimostrato 
infatti  sperimentalmente,  che  si  può  estrarre  dalle  cellule  del  lie- 
vito di  birra,  sottoponendole  alla  pressione  di  un  i>otente  torchio, 
un  succo  ricco  di  sostanze  proteiche,  ma  privo  di  elementi  viventi, 
e  che  è  capace  di  determinare  la  fermentazione  alcoolica  delle  so- 
luzioni di  glicosio.  Da  ciò  si  deduce,  che  la  proprietà  delle  cellule 
del  lievito  di  far  fermentare  il  glicosio,  non  è  dovuta  a  un  processo 
vitale  vero  e  proprio,  ma  sibbene  all'azione  di  un  enzima,  detto 
zimaM,  prodotto  dalla  cellula  stessa.  Medesimamente  sono  stati  iso- 
lati gli  enzimi  specifici  dagli  altri  microorganismi,  ritenuti  antece- 
dentemente fermenti  organizzati  (bacilli  della  fermentazione  lattica, 
acetica,  ecc.). 

Tutti  gli  enzimi  devono  quindi  oggigiorno  considerarsi  come  so- 
stanze organiche,  molto  probabilmente  di  natura  proteica,  che  sono 
prodotti  di  elaborazione  delle  cellule  viventi,  da  cui  si  possono 
però  separare  ed  estrarre,  senza  che  perciò  vengano  a  perdere  la 
loro  attività,  mediante  acconci  metodi  di  isolazione.  In  generale  essi 
si  possono  estrarre  dalle  cellule  e  dai  tessuti,  trattando  questi  con 
acqua  o  glicerina.  Specialmente  questo  ultimo  solvente,  che  dà 
soluzioni  per  lungo  .  tempo  inalterabili,  ha  avuto  un'ampia  appli- 
cazione pratica,  come  mezzo  di  estrazione  degli  enzimi. 
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È  necessario  intanto  premettere,  che  molte  volte  gli  enzimi  non 
si  trovano  tali  qnali  preformati  nelPintemo  delle  cellnle,  che  li  pro- 
duconoy  ma  in  uno  stato,  per  così  dire  potenziale.  È  necessario  cioè 
che  sabiscano  nn'nlteriore  azione  (delPossigeno  o  di  altri  composti 
chimici  che  si  chiamano  chinasi)  per  poter  svilnppare  completamente 
la  loro  attività  enzimatica  caratteristica.  Queste  sostanze  madri, 
da  cui  derivano  gli  enzimi  si  dicono  zimogeni  o  proenzimi.  Di 
essi  avremo  occasione  di  occuparci  ampiamente  parlando  dei  fer- 
menti digerenti,  e  troveremo  nell  ^intestino  una  sostanza  attivante 
degli  enzimi  pancreatici  (enterochinasi). 

Non  esistono  reazioni  chimiche  caratteristiche  comuni  a  tutti  gli 
enzimi  :  si  sa  soltanto,  che  essi  in  genere  vengono  precipitati 
dalle  loro  soluzioni  colloidali  dall'alcool  e  distrutti  dalle  alte  tem- 
perature di  +  80  a  +  100  gradi  centigradi.  Per  riconoscerli  è 
necessario  ricorrere  alle  proprietà,  che  caratterizzano  il  loro 
modo  di  agire.  A  questo  riguardo  sappiamo  innanzi  tutto,  che  gli 
enzimi,  per  effetto  delle  loro  azioni  chimiche  specifiche,  non  entrano  a 
formare  combinaaioni  staMli  colla  sostanza  su  cui  agiscono,  o  coi 
prodotti  di  scomposizione  provenienti  dalla  loro  attività.  Una  rena 
piccolissima  quantità  di  enzima  può  agire  su  una  quantità  rela- 
tivamente enorme  di  sostanza  fermentescibile.  Per  esempio  è  stato 
dimostrato  che  una  parte  di  invertasi  è  capace  di  scindere  100.000 
parti  di  saccarosio  e  una  parte  di  cMmosina  di  corgulare  400.000 
parti  di  caseina. 

Una  seconda  proprietà  degli  enzimi  è  quella  della  spedfi^tà 
della  loro  azione,  inquantochè  uno  stesso  enzima  agisce  soltanto  su 
una  sostanza  determinata  o  su  un  ristretto  gruppo  di  sostanze  afftni. 
L'azione  degli  enzimi  sta  quindi  in  stretto  rapporto  colla  configu- 
razione e  costituzione  caratteristica  degli  aggruppamenti  atomici 
delle  molecole  relative,  a  cui  è  strettamente  adattato  l'enzima  come 
la  chiave  al  buco  della  toppa,  per  ripetere  un'espressione  pittoresca 
usata  a  questo  riguardo  da  E.  Fischer.  Questa  specificità  di  azione 
talora  è  tanto  cospicua  da  servire  come  metodo  per  distinguere 
composti  chimici  isomeri  gli  uni  dagli  altri. 

L'azione  enzimatica  è  inoltre  notevolmente  influenzata  da  diverse 
condizioni  esteriori,  quali  ad  es.  la  reazione  del  liquido:  esistono 
fermenti  che  agiscono  solo  in  ambiente  acido,  e  altri  invece  — 
i  più  —  in  ambiente  neutro  o  debolmente  alcalino. 

]ja  temperatura  ha  poi  una  notevole  influenza  sul  decorso  dell'at- 
tività enzimatica,  che  in  genere  aumenta  coll'aumentare  della  tem- 
peratura sino  a  un  certo  punto,  che  rappresenta  Voptimum,  trapas- 
sato il  quale  coll'aumentare  della  temperatura  ogni  azione  enzima- 
tica diminuisce  fino  a  cessare. 

L'accumularsi  dei  prodotti  di  scissione  ha  finalmente  una  decisiva 
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influenza  inibitrice  sallo  svilupparsi  ulteriore  dell'attività  enzima- 
tica, che  toma  a  rendersi  manifesta  coU'allontanamento  di  essi 
prodotti. 

Come  possiamo  spiegarci  Fazione  degli  enzimi! 

Esistono  nella  materia  inorganica  delle  sostanze,  che  hanno  pro- 
prietà molto  simili  a  quelle  degli  enzimi  analitici  sinora  trattati, 
inquantochè  sono  capaci  di  determinare  dei  processi  di  scissione, 
che  in  generale  non  differiscono  dai  processi  fermentativi.  Que- 
ste sostanze,  già  da  tempo  note  nella  chimica,  sono  i  cosidetti  ect- 
talizzatori,  che  determinano  i  cosidetti  processi  di  catalisi  (Ostwald). 
Un  esempio  classico  di  un'azione  catalitica  è  quello  rappresentato 
dalla  scissione  dell'acqua  ossigenata  (H*  Os)  in  ossigeno  (O)  e  acqua 
(H«0)  per  opera  del  nero  di  platino.  Basta  una  traccia  di  questa 
sostanza  per  scindere  un'enorme  quantità  di  acqua  ossigenata,  senza 
che  perciò  venga  consumato  punto  il  nero  di  platino. 

Eredig  (1899)  ha  recentemente  arricchito  la  classe  dei  catalizza- 
tori, dimostrando  come  tutti  i  metalli  allo  stato  colloide,  e  che  egli 
chiama  senz'altro  col  nome  di  fermenti  inorganici,  vi  appartengono. 
Di  più  egli  ha  potuto  svelare,  mercè  le  sue  ricerche,  tali  e  tanti 
interessanti  coincidenze  tra  l'azione  di  questi  catalizzatori  e  quella 
degli  enzimi,  da  rendere  molto  probabile  l'ipotesi,  che  ambedue  que- 
ste classi  di  corpi  agiscano  in  virtù  dello  stesso  principio. 

È  stato  però  più  specialmente  merito  di  Ostwald  l'aver  contri- 
buito efficacemente  alla  conoscenza  del  modo  di  agire  dei  catalizza- 
tori. Ogni  processo  catalitico  consiste,  secondo  lui,  essenzialmente 
nel  cambiamento  di  velocità  di  un  processo  chimico,  che  avviene 
spontaneamente.  «  Catalizzatore  è  qualunque  corpo,  il  quale,  senza 
«  apparire  nel  prodotto  Anale  d'una  reazione  chimica,  ne  muta 
«  la  velocità,  accelerandola  oppure  anche  ritardandola». 

Questa  teoria  è  ben  applicabile  all'esempio  accennato  dell'acqua 
ossigenata  e  nero  di  platino:  si  sa  infatti,  che  l'acqua  ossigenata 
di  per  sé  lentamente  si  scinde  in  acqua  e  ossigeno,  tanto  vero,  che 
dopo  alcuni  giorni  non  esiste  più  traccia  di  acqua  ossigenata 
in  un  recipiente  aperto  che  la  conteneva.  Il  nero  di  platino  non 
fa  altro  che  a^^celerare  questo  processo  spontaneo  di  scissione.  Lo 
stesso  dovrebbe  avvenire  anche  nel  caso  degli  enzimi  e  delle  so- 
stanze da  loro  scisse. 

Kon  è  qui  il  luogo  di  entrare  a  discutere  sulle  diverse  teorie 
emesse  per  spiegare  l'azione  dei  catalizzatori  e  dei  fermenti;  ci 
basti  ricordare  a  questo  riguardo,  che  oggigiorno  si  tende  ad  am- 
mettere che  quest  ^azione  non  si  compia  direttamente,  ma  sibbene 
colla  formazione  dei  prodotti  intermèdi,  che  non  compaiono  però 
nei  prodotti  ultimi  discissione,  e  che  secondo  Euler  gli  enzimi  e  i 
catalizzatori  agirebbero  perchè  collettori  dHstoni. 
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Sebbene  Pinteressaate  questione  che  rignarda  la  natura  e  il  modo 
di  agire  dei  diversi  fermenti  si  debba  considerare  allo  stato  odierno 
della  scienza  come  tuttora  insoluta,  purtuttavia  è  necessario  rico- 
noscere, che  il  confronto  di  essi  coi  catalizzatori  inorganici  ci  ha 
condotto  a  chiarire  parecchi  punti  sinora  oscuri,  onde  è  lecito  at- 
tenderci, dagli  ulteriori  studi  condotti  con  questo  indirizzo,  più 
ampi  e  decisivi  risultati. 

10.  Allo  stato  odierno  della  fisiologia  ogni  tentativo  di  cUissifica- 
ziane  dei  diversi  enzimi  è  possibile  soltanto  ponendo  a  base  di  essa 
il  diverso  modo  con  cui  si  estrinsecano  le  loro  azioni. 

Secondo  Hammarsten  gli  enzimi,  la  cui  azione  è  stata  più  spe- 
cialmente fotta  oggetto  di  ricerche  sperimentali,  possono  suddivi- 
dersi in  due  grandi  classi,  e  cioè  fermenti  analitici  idrolitici  e  fer- 
menti ossidanti. 

Nella  classe  dei  fermenti  idrolitici,  che  scindono  cioè  gli  aggregati 
chimici  complessi  in  molecole  più  semplici  mediante  assorbimento  di 
altrettante  molecole  di  acqua,  entrano  tutti  i  diversi  fermenti  dige- 
renti, che  hanno  il  compito,  come  meglio  vedremo  in  seguito,  di 
disgregare  le  sostanze  proteiche  complesse,  i  polisaccaridi  e  i  grassi 
alimentari  in  composti  più  semplici,  che  si  prestano  meglio  ad  es- 
sere assorbiti  dall'epitelio  intestinale,  per  essere  poi  o  ulteriormente 
scissi  o  di  nuovo  ricostituiti  in  composti  chimici  più  complessi 
per    Fattività  del  metabolismo  dei  tessuti.  Abbiamo  quindi: 

a)  Unzimi  proteolitici  o  proteasi,  che  scindono  le  sostanze 
proteiche,  di  cui  abbiamo  avuto  occasione  di  parlare  più  avanti. 
Nel  corpo  animale  esistono  due  (o  secondo  altri  tre)  diversi  tipi  di 
fermenti  proteolitici,  cioè  la  pepsina  e  la  tripsina  a  cui,  secondo  al- 
cuni moderni  ricercatori  (O.  Gohnheim)  si  dovrebbe  aggiungere  Ve- 
repsina.  Nel  capitolo  della  digestione  avremo  occasione  di  intratte- 
nerci ampiamente  su  questi  enzimi.  Qui  vogliamo  ricordare  ancora 
che  esistono  anche  nel  mondo  vegetale  fermenti  proteolitici  (ad  es. 
la  papaina). 

b)  Enzimi  amilolitiei  o  amilasi,  che  scindono  i  polisacca- 
ridi (amido,  ecc.)  in  di-  o  monosaccaridi.  Vi  appartengono  le  diverse 
diast4m  del  regno  animale  {ptialina,  amilopsina)  e  vegetale.  Molto 
afftni  ad  essi  sono  le  cosidette  invertasi,  che  scindono  i  disaccaridi 
in  monosaccaridi,  ad  es.  la  nuiltasi,  che  scinde  il  maltosio  in  due 
molecole  di  glicosio,  Vinvertina,  che  scinde  il  saccarosio  in  una  mo- 
lecola di  fruttosio  e  una  di  glicosio,  ecc. 

e)  Unzimi  lipolitioi  o  lipa^n,  che  scindono  i  grassi  neutri  nei 
loro  componenti,  cioè  glicerina  e  acidi  grassi.  Vi  appartiene  la  co- 
sidetta  steapsina  d^l  succo  pancreatico,  a  cui,  secondo  le  più  recenti 
ricerche,  dobbiamo  aggiungere  anche  una  lipasi,  prodotta  dalla  mu- 
cosa gastrica. 
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Nella  classe  dei  fermenti  idrolitici  entrano  poi  molti  altri  fermenti 
scoperti  dalie  più  recenti  rìcerche  nei  tessati  e  negli  organi  degli 
animali  e  delle  piante,  qnali  ad  esempio  Vargiwm,  che  scinde  Par- 
ginìna  in  area  e  arnitina,  Vadenasi  e  la  gttaiMm,  che  scinde  Pade- 
nina,  risi>ettiyamente  la  goanina  in  ammoniaca  e  ipoxantina,  rispetti- 
vamente in  xantina,  Vureasi  che  scinde  l'area  in  ammoniaca,  acqua  e 
anidride  carbonica,  ecc. 

Una  speciale  posizione  (perchè  pochissimo  noti)  viene  occnpata 
dai  cosidetti  etizimi  coaguùmH,  quali  la  chimasina  del  tubo  digerente, 
che  provoca  la  formazione  della  caseina  dal  caseinogeno  coagulando 
il  latte,  e  la  from&ina  o  tromboHj  che  determina  la  coagulazione  del 
sangue  trasformando  il  fibrinogeno  in  fibrina,  come  vedremo  meglio 
parlando  del  plasma  sanguigno. 

Nella  classe  dei  fermenti  osiidanti  entrano  tutti  quei  fermenti, 
che  determinano  scissioni  di  sostanze  complesse  ossidandole,  per  un 
processo  molto  simile  a  quello,  che  avviene  nella  natura  inorganica 
nelle  diverse  combustioni,  per  es.  del  carbone  che  brucia,  combi- 
nandosi coll'ossigeno  dell'aria. 

Anche  questi  fermenti  sono  quindi  analitici,  ossia  disgregano  i 
composti  chimici  complessi  in  composti  più  semplici  rendendoli  più 
ricchi  di  ossigeno  —  proveniente  o  no  dall'aria  ambiente  —  e  met- 
t.endo  quindi  in  libertà  una  certa  quantità  di  energia  chimica  i>o- 
tenziale.  A  questi  fermenti  ossidanti  è  stata  attribuita  una  grande 
importanza,  come  agenti  degli  svariati  processi  ossidativi,  che  av- 
vengono, come  avremo  occasione  di  vedere  e  ripetere  spesso,  in  seno 
agli  organismi  viventi;  e  in  realtà  coi  moderni  mezzi  di  ricerca  è 
stato  possibile  isolare  dai  tessuti  animali  e  vegetali  una  grande 
quantità  di  enzimi,  che  fanno  parte  di  questa  classe. 

Sono  state  distinte  le  ossidasi  dirette  —  tale  è  il  nome,  con  cui 
sono  stati  indicati  i  fermenti  ossidanti  —  da  quelle  indirette,  dette 
anche  perossidasi.  Le  prime  avrebbero  la  capacità  di  fare  agire  di- 
rettamente l'ossigeno,  le  seconde  ossiderebbero  soltanto  in  presenza 
di  perossidi  (acqua  ossigenata,  ecc.).  Le  ossidasi  tingono  in  blu  diret- 
tamente la  tintura  di  guaiaco,  le  perossidasi  solo  in  presenza  di  un 
perossido. 

Alcuni  considerano  come  terzo  gruppo  nella  classe  dei  fermenti 
ossidanti  le  cosidette  catalasi,  che  scindono  cioè  l'acqua  ossigenata 
in  acqua  e  ossigeno,  e  non  tingono  mai  in  blu  la  tintura  di 
guaiaco. 

La  fermentazione  alcoolica  del  glicosio  per  opera  del  lievito  di 
birra  o  del  fermento  detto  zimasi,  che  fu  isolato  per  la  prima  volta 
dal  Buchner  dalle  cellule  di  questo  microrganismo,  non  è  un  vero 
e  proprio  processo  ossidati vo,  per  cui  venga  assorbito  dallo  zuc- 
chero ossigeno  libero,    come  si  deduce  dal   fatto   che    tale  fermen- 
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tazione  ha  luogo  anaerobicamente,  e  come  risulta  dall'equazione, 
che  la  riassume: 

Ce  H,,  Oe  =  2  O2  H5  OH  +  2  0  O,. 

glicosio  alcool  aniclride  carbonica 

Si  deve  piuttosto  considerare  come  un'ossidazione  intema  o  in- 
tramolecolare, per  la  quale  una  parte  della  molecola  del  glicosio  si 
ossida  o  brucia  a  spese  di  un'altra  parte,  finché  finalmente  avviene 
la  scissicme  in  alcool  e  auidride  carbonica.  Secondo  alcune  recenti  ri- 
cerche si  tratterebbe  della  cooperazione  di  due  diversi  enzimi,  di 
cui  l'uno,  detto  lattoUisi  o  lattaoidan,  trasformerebbero  lo  zucchero 
in  acido  lattico,  e  il  secondo,  ozimasi  o  alcoolasi,  scinderebbe  l'acido 
lattico  in  alcool  e  anidride  carbonica. 

Anche  nei  tessuti  animali  avverrebbe  secondo  alcune  recenti  ri- 
cerche, a  cui  però  sono  state  mosse  gravi  obiezioni,  un  simile  pro- 
cesso fermentativo  anaerobico  di  glicolisi. 

Finalmente  dobbiamo  accennare  a  un'altra  classe  di  fermenti,  le 
cui  nozioni  però  sono  al  presente  ancora  molto  più  manchevoli  dei 
fermenti  sinora  ricordati,  alla  classe^  cioè,  dei  cosidetti  fermenti 
riducenti,  riduUoM  o  idrogenai. 

Un'altra  classificazione  degli  enzimi  è  basata  sulla  diversità  del 
luogo,  in  cui  essi  si  rinvengono  normalmente.  A  questo  riguardo 
sono  stati  contrapposti  ai  fermenti  che  furono  detti  estraeellulari  o 
di  secrezione  perchè  si  trovano  normalmente  nei  liquidi  secreti  delle 
diverse  ghiandole  o  cellule,  i  fermenti  intracellulari  o  endoenzimi,  i 
quali  si  troverebbero  sempre  nell'interno  delle  cellule  e  rappresen- 
terebbero quegli  istrumenti  chimici,  per  cui  esse  sono  capaci  di 
scindere  o  fabbricare  i  diversi  componenti  chimici  del  loro  sostrato 
materiale.  Alla  classe  di  questi  endoenzimi  apparterrebbero  dunque 
oltre  la  zitnasi  di  Buchner^  molte  osMidaH  e  anche  una  serie  di  en- 
zimi idrolitici,  specialmente  proteaM,  che  secondo  Verworn  sarebbero 
del  tilK)  delVerepsina  di  O.  Cohnheim. 

È  a  questi  fermenti  proteolitici  intracellulari  che  sarebbero  dovuti 
quei  fenomeni  di  autodigestione  o  autolisi  postmortale,  descritti  per 
la  prima  volta  da  Salkowskl  (1900)  che  hanno  luogo  negli  organi  o 
liquidi  organici  isolati  dal  corpo  e  tenuti  lontani  da  qualsiasi  in- 
fluenza batterica  o  enzimatica  estranea.  Dopo  un  certo  tempo  in- 
fatti si  può  stabilire  sperimentalmente,  che  in  questi  tessuti  o  li- 
quidi sono  avvenuti  processi  di  scissione  di  sostanze  proteiche, 
accompagnati  anche  da  analoghe  scissioni  di  grassi,  idrati  di  car- 
bonio, ecc. 

I  fenomeni  di  autolisi  postmortale  sono  stati  argomento  di  nume- 
rose ricerche  moderne  per  la  ragione,  che  si  spera  trarre  da  queste 
nozioni  qualcheluce  sui  processi  fermentativi  intracellulari  in  i^t^am^  eche 
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è  logico  ammettere  abbiano  una  grande  importanza  nel  metabo- 
lismo dei  tessati  e  delle  cellule  viventi.  I  risaltati  sinora  ottenuti 
non  ci  permettono  però  di  affermare  in  proposito  qualcosa  di 
ben  definito. 

11.  Le  sostanze  proteiche  della  materia  vivente  sono  sempre  ac- 
compagnate da  una  forte  quantità  di  composti  più  semplici^  azotati 
o  non  azotati,  che  o  rappresentano  prodotti  di  scomposizione,  o  di 
metamorfosi  regressive  delle  sostanze  albuminose,  o  materie  nutritive 
penetrate  dal  di  fuori,  e  più  o  meno  elaborate  dall'attività  cellulare.  Al 
complesso  di  queste  sostanze  alcuni  hanno  applicata  la  denomina- 
zione di  deutopUb9ma,  riserbando  quella  di  iAtoplasma  alla  sostanza 
vivente,  genericamente  chiamata  protoplasma. 

I  prodotti  azotati  delle  metamorfosi  regressive  delle  sostanze  pro- 
teiche sono  rappresentati  da  una  serie  di  sostanze  chimicamente  ben 
definite,  molte  delle  quali  negli  animali  superiori  sono  eliminate 
coU'urina,  in  quantità  assai  diversa.  La  più  cospicua  in  quantità  e 
la  più  ricca  in  azoto  è  Vurea,  poi  Va>GÌdo  urico,  Vamdo  ippurieo,  la 
creatina  e  la  creatinina.  TJn  gruppo  distinto  formano  le  basi  nuclei- 
niche  già  sopra  accennate,  la  xantina,  Vipoxantina  o  aardna,  Vade 
nina,  la  guanina,  coDie  prodotti  di  scomposizione  delle  nucleine.  Ma 
per  la  minima  quantità  in  cui  vi  si  trovano,  tutti  questi  composti 
non  sono  estraibili  dai  tessuti.  V'ha  invece  un  altro  gruppo  di  so- 
stanze azotate  e  fosforate,  le  lecitincy  che  trovansi  in  ogni  cellula 
animale  e  vegetale,  secondo  Hoppe-Seyler,  e  specialmente  in  note- 
vole quantità  negli  elementi  nervosi,  nei  corpuscoli  del  sangue,  nel 
giallo  d'uovo.  Pei  loro  caratteri  chimici  (solubilità  nell'etere  e  nel- 
l'alcool, insolubilità  nell'acqua),  le  lecitine  mostrano  molta  simiglianza 
ai  grassi.  Per  essere  fosforate  e  per  la  loro  capacità  di  contrarre 
deboli  combinazioni  coU'albumina  e  con  altre  sostanze,  si  somigliano 
alle  nucleine.  "Sei  giallo  d'uovo  trovasi  la  combinazione  di  una  le- 
citina colla  vitellina.  Nel  cervello  il  così  detto  protagone,  estratto 
dal  Liebreich  (1865),  è  la  combinazione  di  una  lecitina  colla  cerehrina, 
sostanza  azotata  priva  di  fosforo,  simile  ai  glicoaidù 

I  prodotti  organici  non  azotati  che  entrano  nella  costituzione 
chimica  della  cellula  sono  rappresentati  tlai  grassi  e  dagli  idrati  di 
carbonio.  Essi  in  parte  provengono  dal  consumo  delle  sostanze  pro- 
teiche, ma  in  parte  dalle  sostanze  alimentari  venute  dal  di  fuori  o 
da  trasformazioni  di  esse  operate  dagli  enzimi  cellulari. 

I  grassi,  chimicamente  considerati,  rappresentano  la  combinazione 
della  glicerina  (alcool  triatomico)  cogli  acidi  della  serie  grassa  {addo 
stearico,  paUnitico,  butirrico,  valerianicoj  capronico)  come  pure  coll'a- 
cido  oleico,  che  non  appartiene  alla  serie  grassa  normale. 
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Simile  per  alcuni  caratteri  ai  grassi,  ma  diversa  per  la  sua  natura 
chimica  è  la  colesterina,  che  si  rinviene  regolarmente  in  ogni  cellula 
animale  e  vegetale,  specialmente  nel  cervello  e  nel  fegato.  Essendo 
secreta  dalla  cute  delPuomo  e  degli  animali,  si  rinviene  nelle  pro- 
duzioni cornee  (capelli,  peli,  piume,  unghie,  ecc.),  alle  quali  forma 
una  specie  di  grasso  protettivo.  La  colesterina  è  un  alcool  mono- 
atomico d'ignota  costituzione,,  che  cristallizza  in  soluzione  alcoolica 
in  lamelle  madreperlacee.  Cogli  acidi  grassi  forma,  come  la  glice- 
rina, composti  che  corrispondono  ai  grassi,  ma  che  non  sono  sapo- 
niflcabili  colle  liscivie. 

GPidrati  di  carbonio,  chimicamente  considerati,  sono  derivati 
aldeidici  o  chetonici  di  alcoli  poliatomici.  Si  distinguono  in  tre 
gruppi:  a)  monosaocaridi,  b)  disacoaridi,  e)  polisaeoandi. 

a)  Trai  monosa^cearidi  sono  compresi  specialmente  lo  zucchero  d^uva 
{glicosio  o  destrosio)  e  lo  zucchero  di  frutta  ifruttosio  o  levulosio)  che 
abbondano  nei  succhi  vegetali,  e  il  primo  anche  nei  tessuti  animali. 
Deviano  a  destra  o  a  sinistra  il  piano  della  luce  polarizzata;  sono 
facilmente  ossidabili;  colla  fermentazione  promossa  dal  «aoc^rom^C6« 
si  trasformano  in  alcool  e  anidride  carbonica: 

Ce  H,,  Og  =  2  C,  H5.O  H  +  2«  O,. 

Avendo  la  capacità  di  sottrarre  facilmente  l'ossigeno  all'ambiente,  si 
comportano  come  sostanze  riduttrici  dei  composti  ossigenati.  Questa 
proprietà  è  utilizzata  per  ricercare  la  presenza  degli  zuccheri  ed 
anche  per  dosarli.  Le  più  usate  sono  la  prova  del  Trommer  e  quella 
del  Bottger.  Mediante  la  prima,  la  soluzione  di  zucchero,  resa  alca- 
lina con  liscivia  di  potassa  o  di  soda,  coU'aggiunta  di  poche  gocce 
di  soluzione  diluita  di  solfato  di  rame,  riduce  coll'ebollizione  l'os- 
sido di  rame  in  sottossido  che  assume  un  color  giallo-rossastro.  Colla 
seconda  prova  si  aggiungono  alla  soluzione  di  zucchero,  resa  alcalina, 
alcune  gocce  di  una  soluzione  di  sottonitrato  di  bismuto,  che  la  co- 
lora in  nero  per  la  riduzione  del  sale  di  bismuto  allo  stato  metallico. 

Oltre  queste  due  prove,  che,  essendo  basate  sulla  proprietà 
riducente  del  glicosio,  strettamente  non  sono  specifiche  di  questo 
composto,  ma  comuni  a  tutte  le  sostanze  riducenti,  si  conoscono 
altre  tre  prove  specifiche  del  glicosio,  e  queste  sono  la  prova 
di  Moore,  della  fenilidrazina^  e  della  fermentaaione  alcoolica  {prova 
biologica). 

Mediante  la  prima  si  riscalda  la  soluzione  di  glicosio,  dopo  averla 
allungata  di  circa  ^j^  del  suo  volume  con  liscivia  di  soda  o 
potassa.  La  miscela  si  tinge  dapprima  in  giallo,  che  passa  succes- 
sivamente, e  a  seconda  del  contenuto  in  zucchero,  in  aranciato, 
bruno  e  bruno  scuro,    mentre  si    avverte    l'odore    caratteristico    di 
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zacchere  bruciato  o  caramella,  odore  che  diventa    più    intenso   aci- 
dificando. 

La  seconda  prova  consiste  nel  riscaldare  la  soluzione  di  glicosio 
con  acetato  di  fenilidrazina,  per  cui  si  formano  dei  cristalli  carat- 
teristici gialli,  in  forma  di  aghi    di  fenilglicosazone  (E.  Fischer). 

La  prova  biologica  finalmente  si  basa  sul  fatto,  che  il  lievito  di  birra 
è  capace  di  x>i*ovocare  in  una  soluziope  di  glicosio  la  fermentazione 
alcoolica. 

Delle  prove  quantitative  del  glicosio  avremo  occasione  di  trattare 
parlando  dell'orina. 

b)  I  disaccaridi  hanno  la  formola  di  G,,  H^t  Oh  ;  essi  perciò  rappre- 
sentano la  combinazione  di  due  molecole  di  un  monosaccaride  colla 
eliminazione  di  una  molecola  di  acqua.  I  più  imi>ortAnti  sono  lo  zuc- 
chero di  canna  («oooorono)  e  lo  zucchero  di  latte  (laUotno).  Colla  cot- 
tura con  acidi  minerali  allungati,  o  coll'azione  di  determinati  bat- 
tèri, i  disaccaridi  ^Hnvertono,  vale  a  dire  si  trasformano  in  mono- 
saccaridi. OoU'azione  fermentativa  del  haoterium  lacticum  questi  ultimi 
si  trasformano  in  acido  lattico  (Og  H,2  O^  =  2  C3  H^  Og).  Col  bacillus 
butyricus  l'acido  lattico  subisce  ulteriori  «composizioni,  dando  luogo 
alla  formazione  di  acido  butirrico,  anidride  carbonica  ed    idrogeno 

2  Cg  Ho  O3  =  C4  H,  O2  +  2  C  O2  -f  4  H. 

e)  l  polisaccaridi  sono  anch'essi  delle  anidridi  dei  monosaccaridi,  e 
risultano  dalla  combinazione  di  parecchie  molecole  di  questi  ultimi, 
e  quindi  hanno  un  alto  peso  molecolare,  che  però  diversifica  nei 
vari  composti  del  gruppo.  La  loro  formola  generale  è  nC^  H,q  O5. 
Kon  sono  di  sapore  dolce;  generalmente  amorfi:  in  parte  solubili 
nell'acqua,  in  parte  insolubili  ;  trasformabili  in  monosaccarìdi  con 
diversi  mezzi.  Comprendono  una  serie  di  corpi  largamente  diffusi 
tanto  nelle  cellule  vegetali  che  animali.  I  più  importanti  sono  :  Va- 
mido,  che  in  forma  di  corpuscoli  a  strati  concentrici  si  trova  incluso 
nel  protoplasma  di  moltissime  cellule  vegetali;  il  glicogeno  o  amido 
animale,  che  si  trova  in  quasi  tutti  i  tessuti  animali,  ma  specialmente 
in  zolle  amorfe  nelle  cellule  epatiche,  non  che  nelle  fibre  muscolari, 
nei  tessuti  embrionali  e  nelle  cellule  proliferanti  in  generale;  le 
gomme  vegetali  e  animali;  la  cellulosa,  che  è  il  componente  principale 
delle  membrane  cellulari  delle  piante,  e  trovasi  anche  nel  regno 
animale  nel  mantello  dei  tunicati,  come  pure  nello  scheletro  chitinoso 
degl'insetti. 

I  polisaccaridi  si  differenziano  tra  loro  pel  modo  di  comportarsi 
colle  soluzioni  d'iodio.  Gli  amidi  si  colorano  in  blu,  il  glicogeno 
in  bruno,  la  cellulosa  non  si  colora  afflitto  coll'iodio,  e  solo  coU'acido 
solforico  assume  una  tinta  bluastra. 

Nel  protoplasma  vivente,  oltre  glMdrati  di  carbonio  liberi,  si  tro- 
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vano  anche  quelli  combinati  {mucina,  chitina),  come  pure  vi  si  rin- 
vengono i  loro  derivati  ed  i  prodotti  della  loro  scomposizione  (de- 
strine, zuccheri,  cecidi    lattico,  butirrico,  ecc.). 

Le  sostanze  inorganiche  degli  organismi  elementari  comprendono 
Vae<tua,  i  sali  e  i  gas. 

I/acqua  è  una  condizione  indispensabile  all'attività  della  sostanza 
vìvente,  rendendone  molli  e  facilmente  spostabili  le  singole  parti- 
celle. In  parte  vi  si  trova  chimicamente  combinata,  in  parte  fa  da 
solvente  delle  diverse  sostanze  cellulari.  La  quantità  in  peso  in  cui 
si  trova  l'acqua  nei  tessuti  è  in  media  superiore  al  50  %.  Secondo 
le  ricerche  del  Bezold,  il  contenuto  di  acqua  totale  dell'organismo 
umano  è  circa  del  59  7o  •  ^elle  ossa  si  trova  22  7o  ^^  acqua,  nel 
fegato  69  7o  >  ^^^  muscoli  75  7o  j  nei  reni  82  7o  • 

Nell'acqua  trovansi  disciolti  molti  sali,  che  mai  mancano  nella 
sostanza  vivente.  Prevalgono  assai  in  quantità  i  clorurij  poi  i  car- 
bonati, ì  solfati,  i  fosfati  alcalini  e  terrosi.  Quindi  il  cloruro  sodico, 
potassico,  amnionico;  i  carbonati,  solfati,  fosfati  sodici,  potassici,  caldei, 
magnesiaci,  ammonici.  Una  parte  notevole  di  questi  sali  si  trovano 
chhnicamente  legati  alle  sostanze  organiche. 

I  gas  ossigeno,  anidride  carbonica  e  aacto,  se  non  sono  chimicamente 
combinati,  trovansi  disciolti  nell'acqua;  raramente  si  osservano  in 
forma  di  vescicole   gassose,  come  talora  nei  rizopodi  unicellulari. 

12.  Dopo  questa  corsa  a  volo  d'uccello  attraverso  il  vasto  campo 
della  chimica  degli  organismi  elementari,  fatta  all'unico  scopo  di 
orientarci,  classificando  in  tanti  gruppi  e  sottogruppi  i  diversi  corpi 
che  entrano  a  formare  il  sostrato  dei  fenomeni  vitali,  è  necessario 
dichiarare  che  con  tutto  quanto  che  abbiamo  succintamente  ricordato, 
noi  siamo  ben  lungi  dal  possedere  una  qualsiasi  nozione  sulla  strut- 
tura chimica  della  sostanza  vivente.  È  impossibile  fare  alcuna  inda- 
gine chimica  su  questa  sostanza,  senza  prima  ucciderla,  che  è  quanto 
dire  distruggerla  come  vivente.  Sicché  i  composti  chimici,  organici 
ed  inorganici,  che  abbiamo  riconosciuto  esistere  nelle  piante  e  negli 
animali,  non  sono  che  i  prodotti  di  cotesta  distruzione,  vale  a  dire 
rappresentano  gli  aggregati  chimici  riconoscibili  ed  isolabili  nei 
cadaveri.  Essi  esistono  certamente  nella  cellula;  ma  ci  è  del  tutto 
ignoto  il  modo  come  in  essa  siano  tra  loro  associati  e  combinati,  per 
costituire  la  sostanza  vivente.  Ciò  non  farà  alcuna  meraviglia,  se  si 
considera  che  coi  comuni  metodi  analitici  non  siamo  neanche  in 
grado  di  accertarci  direttamente  della  natura  dei  singoli  sali  conte- 
nuti, a  mo'  d'esempio,  in  un'acqua  minerale.  Noi  possiamo  solo  de- 
terminare la  qualità  e  quantità  degli  acidi  e  delle  basi  che  vi  si 
contengono;  ma  quali  combinazioni  saline  esse  formiuo  e  come  alla 

Luciani,  Fi$iol0gia  dell'wmOf  yoI.  I  (3>  ediz.).  6 
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loro  volta  i  Bali  si  associno  tra  loro,  noi  ignoriamo  completamente. 
Ogni  asserzione  in  proposito  è  fondata  su  semplici  criteri  di  pro- 
babilità. 

Grande  circospezione  e  cautela  deve  dunque  usare  il  fisiologo  nel- 
Papplicazione  dei  dati  sperimentali  della  chimica  della  materia  morta 
ai  fenomeni  della  sostanza  vivente,  nella  quale  i  rapporti  chimici 
dei  singoli  aggregati  molecolari  sono  assai  diversi,  e  le  molecole 
assai  più  complesse  e  nella  massima  instabilità  di  equilibrio. 

I  notevoli  progressi  compiuti  in  questi  ultimi  anni  intomo  alla 
fine  struttura  morfologica  dei  componenti  della  cellula,  han  promosso 
il  problema  di  determinare  la  diversa  natura  chimica  del  protoplasma 
e  del  nucleo.  Mediante  i  metodi  microchimici  si  son  potuti  compiere 
i  primi  passi  in  questa  direzione. 

Dalle  ricerche  del  Kossel  (1891)  risulta  che  nel  nucleo  si  trovano 
in  gran  prevalenza  le  combinazioni  fosforate  delle  sostanze  proteiche, 
mentre  il  citoplasma  è  in  massima  parte  costruito  colle  sostanze 
proteiche  semplici  o  colle  loro  combinazioni  con  composti  privi  di 
fosforo.  D'altra  parte  il  Miescher  fin  dal  1874  dimostrò  che  le  nucleine 
da  lui  scoperte  sono  resistenti  all'azione  digerente  del  succo  gastrico 
e  che  mettendo  a  digerire  cellule  di  svariata  natura  in  detto  succo, 
il  citoplasma  cellulare  si  scioglie,  e  restano  solo  i  nuclei  alquanto  di- 
minuiti di  volume.  Il  Malfatti  (1892)  ha  inoltre  dimostrato  che  sono  la 
sostanza  cromatica  e  il  nucleolo  dei  nuclei  che  non  si  digeriscono,  mentre 
il  succo  nucleare  e  la  sostanza  a^cromatica  si  disciolgono.  Ciò  dimostra 
che  la  sostanza  cromatica  e  il  nucleolo  dei  nuclei  risultano  essen- 
zialmente di  nucleine  o  delle  loro  combinazioni,  mentre  il  protoplasma 
cellulare  è  costrutto  con  altre  sostanze  proteiche.  Finalmente  Lilienfeld 
e  Monti  (1892)  hanno  trovato  nei  molibdenato  di  ammonio  un  reagente 
microchimieo  delle  sostanze  fosforate  in  presenza  delle  quali  forma 
acido  fosfomolibdenico  che  si  colora  in  bruno  coll'aggiunta  di  piro- 
gallolo.  Con  questo  reagente  si  è  potuto  accertare  che  nelle  più  sva- 
riate cellule  le  combinazioni  fosforate  sono  quasi  esclusivamente  con- 
tenute nel  nucleo. 

Invece  gVidrati  di  carbonio  e  i  grassi  sono  esclusivamente  localiz- 
zati nel  citoplasma  e  nella  membrana  cellulare  limitante. 

Nulla  sappiamo  intorno  alla  localizzazione  dei  componenti  inor- 
ganici; solo,  sembrerebbe,  secondo  le  ricerche  del  Vahlen,  che  i  com- 
posti potassici  facciano  difetto  nei  nuclei  cellulari. 
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CAPITOLO  II. 

Le  attività  vitali  elementari 


Sommario.  —  1.  Il  metabolismo  mtale  e  i  fenomeni  di  nutrizione  e  di  riproduzione. 
-^  2.  Il  metaholiemo  vitale  e  i  fenomeni  di  eooitabilità  e  di  aensibiliià.  — 
3.  Le  leggi  delift  stabilità  e  della  variabilità  delle  specie  Tiventi.  Esame  cri- 
tico della  dottrina delV evoluzione  Becondo  il  darwinismo  e  il  neolamarckiemo,  —  4.  Se- 
condo le  teorie  del  Nftgeli,  del  Weismann,  del  De-Vries.  —  5.  I  caratteri 
dei  distintivi  vegetali  e  degli  animali  :  a)  Dottrina  di  Linneo  ;  b)  Dottrina 
diCuvier;  e)  Dottrina  di  J.  R.  Meyer,  Domas,  Liebig.  —  6.  Forma  diversa 
del  metabolismo  vegetale  ed  animale  :  a)  Battèri  nitrificanti  ;  b)  Piante  verdi  ; 
e)  Piante  prive  di  clorofilla;  d)  Animali  erbivori  e  carnivori.  —  Letteratura, 

La  fine  organizzazione  morfologica^  la  complicatissima  struttura 
chimico-fisica  degli  organismi  elementari,  se  sono  caratteri  distintivi 
bastevoli  a  differenziare  la  materia  bruta  dai  corpi  viventi,  non  sono 
sufficienti  per  distinguere  da  questi  ultimi  i  cadaveri  o  i  prodotti 
elaborati  dai  viventi.  Infatti  sappiamo  che  la  massima  parte  delle 
conoscenze  che  abbiamo  della  struttura  citologica,  e  tutte  le  nozioni 
sulla  composizione  chimica  della  cellula,  sono  desunte  dagli  studi 
fatti  sugli  organismi  morti. 

Ma  sulla  struttura  citologica  e  fisico-chimica  della  cellula  s'imper- 
nano  le  attività  e  ftinzioni  fisiologiche  comuni  a  tutti  i  viventi,  e 
per  le  quali  essi  si  distinguono  in  modo  affatto  caratteristico  dalla 
natura  morta. 

La  fisiologia  generale  ha  assunto  in  questi  ultimi  tempi  un  note- 
vole sviluppo,  dispiegando  intendimenti  altamente  filosofici.  Qui  ci 
limiteremo  a  trattarne  sommariamente  la  parte  meglio  accertata,  sor- 
volando sulle  molte  ipotesi  colle  quali  si  è  cercato  di  colmare  le 
inevitabili  lacune,  e  attenendoci  strettamente  soltanto  a  quella  parte 
che  può  essere  utile  come  fondamento  di  buona  cultura  e  come  pre- 
parazione allo  studio  della  fisiologia  dell'uomo. 

1.  La  vita  è  soppratutto  caratterizzata  dall'instabilità,  dal  movimento, 
dal  tramutamento   continuo    di  materia,  con  correlativo  svolgimento 
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o  accamnlo  di  energia,  ohe  si  osserva  tanto  negli  organismi  nnicel- 
lolari  che  policellulari,  tanto  negli  animali  che  nei  vegetali.  Al  com- 
plesso di  qaesti  tramutamenti  chimico-fisici  del  protoplasma  vivente 
si  è  data  la  denominazione  di  metabolismo  (da  fAcrajSoX-^,  cambiamento). 
Il  quale  risulta  da  due  opposti  processi,  che  si  soprappongono  e  si 
succedono  costantemente:  un  processo  sintetico,  assimilativo  e  costrut- 
tivoj  che  dicesi  afMbolico,  e  un  processo  analitico,  disassimiUUivo  e 
disiruttivoj  che  dicesi  cataholUn). 

Mediante  il  processo  anabolico,  colle  materie  alimentari  e  colle 
energie  attinte  dall'ambiente  o  sviluppata  coll'ossidazione  della  pro- 
pria sostanza,  Porganismo  cellulare  forma  o  perfeziona  la  materia 
organica,  e  Pannette  per  intussuscezione,  sia  trasformandola  in  pro- 
toplasma vivente,  sia  immagazzinandola  come  materiale  di    riserva. 

Mediante  il  processo  catabolico,  Porganismo  cellulare  scompone  e 
liquida  i  materiali  di  riserva,  disintegra  il  proprio  protoplasma  ed 
emette  nell'ambiente  i  prodotti  di  scomposizione,  di  consumo,  di 
liquidazione. 

Sebbene  intimamente  connessi  tra  loro,  i  due  opposti  processi  che 
costituiscono  il  metabolismo  o  ricambio  materiale  e  dinamico,  sono  in 
grado  diverso  attivi  nelle  due  fasi  principali,  progressiva  e  regressiva^ 
della  vita.  Nella  prima  fase  Porganismo  si  accresce,  si  sviluppa,  e 
funziona  intensamente;  nella  seconda  fase  deperisce,  degenera,  e 
rallenta  le  sue  funzioni.  I  fenomeni  caratteristici  della  nutrizione^ 
a>ecrescimento  ed  evoluzione  delPorganismo,  sono  una  naturale  conse- 
guenza del  metabolismo,  con  preponderanza  dei  processi  assimilativi 
o  anabolici;  cxnxìe^W  deperimento^  Vinvecchiamentoe^  la  morte  sono  una 
dii)endenza  della  prevalenza  dei  processi  disintegrativi  o  catabolici 
nel  declinare  della  vita. 

Tra  la  fase  progressiva  e  regressiva  della  vita,  tra  la  giovinezza  e 
la  vecchiezza,  v'ha  una  lunga  fase  intermedia,  durante  la  quale  i  due 
opposti  processi,  anabolico  e  catabolico,  si  fanno  presso  a  poco  equi- 
librio. È  la  fiEUse  della  maturità^  caratterizzata  dal  pieno  e  vigoroso 
esercizio  di  tutte  le  funzioni  vitali,  segnatamente  dall'esercizio  delia 
funzione  riproduttiva. 

Solo  quando  l'accrescimento  e  sviluppo  ontogenico  è  completo, 
Porganismo  può  riprodursi;  in  altri  termini,  solo  quando  i  momenti 
o  tendenze  ereditarie  accumulate  nel  germe,  da  cui  l'organismo  ebbe 
nascimento,  si  sono  perfettamente  svolte  e  attuate,  esso  diventa  ca- 
pace di  formare  (da  sé  o  col  concorso  dell'individuo  di  sesso  opposto) 
nuovi  germi,  ossia  nuovi  aggregati  di  elementi  ereditàri,  atti  alla  ri- 
produzione e  cons^vazione  della  specie. 

È  sempre  il  metabolismo  la  base  fisiologica  di  questi  sorprendenti 
fenomeni:  quando  il  processo  anabolico  è  prevalente,  si  svolgono  ed 
attuano  le  tendenze  ereditarie  contenute  nel  germe;    quando   l'evo- 
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luzione  individuale  è  compiuta  ed  attuata,  il    processo   anabolico  è 
impiegato  a  preparare  la  materia  ereditaria  di  nuovi  organismi. 

2.  Al  metabolismo  come  ricambio  materiale  tra  l'organismo  e  l'am- 
biente, si  collega  intimamente  il  metabolismo  come  ricambio  dina- 
mico. In  qualsiasi  momento  della  vita  lo  si  consideri,  qualsivoglia 
organismo  vivente  contiene  in  sé  una  somma  di  energia  potenziale' 
attinta  dai  raggi  solari,  e  dalle  sostanze  alimentari  da  esso  accumu 
late  o  assimilate,  che  è  sempre  pronta  a  svolgersi  od  esplodere  tras 
formandosi  in  energia  attuale,  sia  per  impulsi  interni,  sia  -per  sti 
moli  esterni.  La  forma  più  appariscente  che  assume  Fenergia  che  si 
svolge  dal  vivente^  è  quella  di  movimenti  di  massa,  capaci  di  vincere 
delle  resistenze^  vale  a  dire  di  compiere  un  lavoro.  Quando  questi 
movimenti  o  cambiamenti  di  forma  o  di  posizione  nello  spazio  dipen- 
dono da  stimoli  interni,  essi  sembrano  spontanei  o  automatici,  e  rap- 
presentano il  segno  obiettivo  più  volgare  e  manifesto  che  l'organismo 
che  li  compie  è  vivente.  Quando  sono  provocati  da  stimoli  estemi, 
ci  appaiono  come  movimenti  riflessi,  vale  a  dire  effetti  di  reazioni  in- 
time ad  impulsi  esteriori,  e  in  questo  caso  ciò  che  più  colpisce  è  la 
sproporzione  che  esiste  tra  l'azione  e  la  reazione,  sebbene  questa 
non  sia  una  nota  distintiva  della  vita,  potendosi  osservare  in  molte 
combinazioni  chimiche  che  diconsi  esplosive.  Ma  ciò  che  fa  diffe- 
renziare queste  ultime  dalla  sostanza  vivente,  è  che  il  potenziale 
chimico  della  materia  esplosiva  si  esaurisce  coll'esplosione;  mentre 
l'organismo  si  affatica  col  lavoro  e  si  restaura  col  riposo,  vale  a  dire 
fa  esplodere  ad  ogni  reazione  una  parte  soltanto  della  sua  energia, 
e  ricupera^  durante  le  pause  funzionali^  col  processo  anabolico^  la 
quantità  di  potenziale  consumato. 

A  questa  capacità  particolare  di  svolgere,  impiegare,  e  riaccumulare 
l'energia,  che  è  affotto  caratteristica  nei  viventi,  si  è  data  la  deno- 
minazione generica  di  eccitabilità,  che  distinguiamo  in  automatica  e 
riflessa,  secondo  che  le  reazioni  o  eccitamenti  sono  provocati  da  ten- 
denze od  impulsi  intemi,  oppure  da  stimoli  od  eccitanti  esterni  al- 
l'organismo. 

Deve  esistere  una  grande  analogia  tra  le  condizioni  interne  della 
eccitabilità  automatica  e  quelle  della  riflessa,  se  si  tien  conto  del  fatto 
che  non  raramente  riesce  assai  difficile  di  differenziare  obiettiva- 
mente i  movimenti  automatici  dai  riflessi,  e  se  si  considera  d'altro 
lato  che  alcuni  movimenti  originariamente  automatici  divengono  ri- 
flessi per  semplice  evoluzione  morfologica  dell'organismo  elementare 
che  li  produce,  e  che  molti  movimenti  originariamente  riflessi  diven- 
gono automatici  col  lungo  esercizio  o  abitudine. 

Ai  fenomeni  d'eccitabilità,  osservabili  nelle  sue  svariate  forme  in 
tutti  gli  organismi  viventi,  si  connette  intimamente  un  altro  gruppo 
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dì  fenomeni  che  non  sono  osservabili  direttamente  che  in  noi  stessi, 
essendo  solo  accessibili  all'osservazione  intema  immediata  od  intro- 
spezione: sono  i  fenomeni  psichici,  che  nel  loro  insieme  costituiscono 
il  contenuto  della  coscienza. 

Le  forme  più  rudimentali  di  coscienza  e  come  tali  diffuse  più  lar- 
gamente o  forse  anche  comuni  a  tutti  i  viventi,  sono  rappresentate 
dai  fenomeni  di  sensibilità,  intesa  nel  senso  vero  psicologico,  e  non 
nel  senso  metaforico,  come  spesso  l'intendono  i  fisici  parlando  per  es. 
di  sensibilità  della  bilancia^  o  del  galvanometro,  o  della  pila  termo- 
elettrica. 

Alcuni  fisiologi,  compreso  GÌ.  Bernard,  hanno  considerata  la  sensi- 
bilità come  la  forma  più  elevata  o  la  trasformazione  evolutiva  del- 
Vecaitabilità,  vale  a  dire  della  proprietà  fisiologica  comune  a  tutti 
gli  organismi  anche  elementari,  di  reagire  secondo  la  loro  natura 
agli  agenti  stimolanti.  Ma  con  ciò  o  si  disconosce  il  senso  psicologico 
della  parola  sensibilità,  oppure  si  riesce  ad  ammettere  come  dato  di 
fatto  ciò  che  non  è  neanche  immaginabile,  vale  a  dire  il  sorgere  di 
un  fenomeno  psichico,  sia  pure  in  forma  di  vaga  sensazione  interna,  da 
semplici  movimenti  atomici.  In  armonia  coi  principi  del  pragmatismo 
fisiologico,  a  noi  sembra  che  sensibilità  ed  eccitabilità  esprimano  la 
stessa  cosa  con  due  opposte  forme  di  linguaggio.  «  JJeccitahilità  è 
]i6r  noi  la  stessa  sensibilità  espressa  con  simbolo  verbale  fornito 
dall'osservazione  esterna;  la  sensibilità  è  la  stessa  eccitabilità  espressa 
con  simbolo  verbale  attinto  dall'introspezione.  Diciamo  eccitamento  e 
sensazione  l'eccitabilità  e  la  sensibilità  in  atto  :  l'eccitamento  è  l'a- 
spetto obiettivo  o  la  mMeria  della  sensazione;  la  sensazione  è  l'aspetto 
subiettivo  oVanima  dell'eccitamento»  (Luciani,  1892). 

Con  ciò  s'intende  semplicemente  di  formulare  l'ipotesi  che  —  come 
esporremo  altrove  —  è  il  fondamento  della  psico-fisica,  e  cioè  che  i 
fenomeni  psichici  sono  correlativi  dei  fenomeni  fisiologici,  dei  quali  espri- 
mono gli  aspetti  con  cui  si  presentano  alla  coscienza,  formandone  il 
contenuto.  Dal  punto  di  vista  dell'osservazione  esterna,  anche  i  fenomeni 
psichici  sono  da  considerare  come  altrettante  forme  di  eccitamento, 
dipendenti  dal  metabolismo  del  protoplasma,  che  ò  la  base  fisiologica 
comune  dei  fenomeni  specificamente  vitali. 

8.  Tutti  gli  organismi  vegetali  e  animali,  nell'attuare  i  fenomeni 
di  nutrizione,  di  riproduzione,  di  eccitabilità,  di  sensibilità,  sono  sot- 
toposti a  due  leggi  in  certo  modo  antagonistiche,  la  legge  dell'ere- 
dità e  la  legge  della  variabilità.  La  prima  rappresenta  il  principio 
della  stabilità,  la  seconda  il  principio  dell'evoluzione.  Né  l'uno  né 
l'altro  principio  debbono  essere  intesi  in  modo  assoluto,  altrimenti 
si  escluderebbero  a  vicenda.  Ma  il  precisare  i  limiti  fin  dove  arriva 
la  stabilità  e  dove  la  variabilità  ò  cosa  estremamente  difficile,  come 
lo  dimostra  tutta  la  storia  delle  scienze  biologiche. 
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Fino  a  mezzo  secolo  fa  nella  mente  della  maggior  parte  dei  na- 
turalisti era  dominato  il  principio  della  stabilità  e  fu  considerato 
come  nn  dogma  la  fissità  delle  specie,  proclamato  solennemente  da 
Linneo  col  famoso  aforisma  «  species  tot  sunt  quot  diversas  fornuM  ab 
initio  produxit  infinitum  Ens  »  (Philosophia  botanica,  1751). 

Poco  più  di  un  secolo  dopo,  nel  1859,  la  pubblicazione  del  libro 
di  Darwin  «  On  the  origin  of  species  by  means  of  naturai  seleotion  »  mutò 
radicalmente  le  idee  dei  naturalisti  e  portò  al  trionfo  quasi  incon- 
trastato del  principio  dell'evoluzione,  a  scapito  del  principio  della 
stabilità.  Oli  evoluzionisti  caddero  in  eccessi,  fino  a  negare  resi- 
stenza delle  specie  biologiche.  Nell'ultimo  decemiio  è  incominciato 
un  periodo  di  acuta  critica  alle  vecchie  ed  alle  nuove  teorie  sull'o- 
rigine delle  specie  ed  ormai  comincia  a  farsi  generale  la  convinzione 
che  nessuna  di  coteste  teorie  ha  un  valore  dimostrativo  assoluto, 
ma  tutte  hanno  piuttosto  il  significato  d'ipotesi  che  giovano  grande- 
mente al  biologo  per  orientarsi  e  procedere  nelle  sue  ricerche  positive. 

L'idea  dell'evoluzione  è  finora  l'unica  che  i  naturalisti  abbiano 
saputo  immaginare  per  rendersi  conto  delle  affinità  evidenti  che 
mostrano  fra  di  loro  le  diverse  piante  ed  animali,  raggruppati  in 
specie,  generi,  famiglie,  ordini,,  classi.  In  tutti  questi  gruppi  appare 
manifesta  una  certa  conformità  di  tipo  morfologico. 

Secondo  la  teoria  dell'evoluzione  questa  unità  di  tipo  è  l'espres- 
sione dell'unità  di  origine  (origine  monofiletica),  dalla  quale  poi,  per 
difterenziazioni  successive,  sarebbero  derivate  le  varie  famiglie,  ge- 
neri e  specie  animali  e  vegetaliv  L'anatomia  comparata,  l'embriologia, 
la  paleontologia,  la  geografica  botanica  e  zoologica,  offrono  dati  nu- 
merosi che  sembrano  accordarsi  perfettamente  colla  teoria  dell'evo- 
luzione. Tuttavia  col  progredire  delle  scienze  biologiche  sono  man 
mano  venuti  in  luce  altri  dati  che  difficilmente  si  spiegano  col  con- 
cetto dell'evoluzione  semplice,  continua,  monofiletica. 

Molte  delle  rassomiglianze,  analogie  ed  omologie  ammesse  dall'a- 
natomia comparata  fino  a  qualche  anno  fa,  non  si  reggono  più 
di  fronte  ad  una  conoscenza  più  approfondita  ed  esatta  della 
vera  struttura  e  funzione  di  certi  organi  prima  imperfettamente  co- 
nosciuti. Nell'embriologia  la  cosidetta  grande  legge  biogenetica  che  da 
taluni  naturalisti  era  considerata  come  una  delle  prove  fondamentali 
dell'evoluzione,  ha  perduto  di  valore  per  il  grande  numero  di  ec<5e- 
zioni  che  la  legge  presenta,  senza  dire  poi  che  Tanalogia  fira  lo  svi- 
luppo dell'individuo  {ontogenesi)  e  lo  sviluppo  della  specie  (filogenesi)  è 
sostanzialmente  differente,  perchè  la  ceUula-ovo  da  cui  prendono  ori- 
gine gl'individui  delle  specie  evolute,  differisce  totalmente  dall'ovo 
dei  protisti,  dovendo  contenere  nel  suo  interno  (in  modo  misterioso 
e  finora  per  noi  incooiprensibile)  tutti  i  determina/nti  del  complesso 
sviluppo  ulteriore,  determinanti  che  naturalmente  mancano  nell'ovo 
dei  protisti  o  vi  sono  contenuti  in   numero    immensamente   minore 
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Anche  ì  dati  moderni  della  paleontologia  non  hanno  fornito  tutti 
quegli  argomenti  favorevoli  alla  teoria  dell'evoluzione  preconizzati 
qualche  anno  fa.  Oramai  non  si  può  più  invocare  l'insufficienza  dei 
materiali  per  spiegare  le  grandi  lacune  che  si  osservano  nello  svi- 
luppo delle  specie  di  piant>e  e  di  animali  fossili.  Le  specie^  i  generi, 
le  famiglie,  si  vedono  spesso  improvvisamente  scomparire  ed 
essere  sostituite  da  altre  specie,  altri  generi,  ed  altre  fa- 
miglie, senza  che  si  possa  scorgere  quella  continuità  e  regola- 
rità di  sviluppo  che  la  teoria  dell'evoluzione  richiederebbe.  Anche 
quando  si  osserva  una  continuità  di  sviluppo  in  un  dato  organo  (per 
esempio  nel  piede  dei  solidunguli)  questa  continuità  è  più  apparente 
che  reale,  perchè  si  è  ottenuta  osservando  un  solo  organo  e  fietcendo 
astrazione  da  tutti  gli  altri  organi  costituenti  le  specie  studiate. 
Finalmente  poi  non  bisogna  dimenticare  che  ad  una  completa  e  sod- 
disfi» cente  teoria  dell'evoluzione  di  tutto  il  mondo  organico  per  virtù 
dei  soli  elementi  e  delle  sole  forze  del  mondo  inorganica)  (come  so- 
stengono con  Spencer  gli  evoluzionisti  puri)  manca  sempre  la  prima 
base  fondamentale  della  teoria,  cioè  la  dimostrazione  della  genera- 
zione spontanea  della  vita  dalle  materie  e  dalle  forze  inorganiche. 
Più  progrediscono  gli  studi,  più  gli  organismi  che  si  credevano 
semplici  appariscono  complessi  e  più  la  generazione  spontanea  sembra 
inverosimile. 

Non  ostante  queste  e  molte  altre  gravi  difficoltà  bisogna  però  ri- 
conoscere che  in  pratica  l'ipotesi  dell'evoluzione  si  è  mostrata  un 
istrumento  di  lavoro  meravigliosamente  fecondo.  Essa  ha  permesso 
di  collegare  sotto  un  anico  concetto  una  infinita  varietà  di  fatti  sparsi 
che  altrimenti  sarebbero  sfuggiti  alle  ricerche  e  alle  analisi  dei  na- 
turalisti moderni,  mercè  le  quali  le  attuali  conoscenze  sono  cosi  me- 
ravigliosamente progredite. 

Ma  se  i  naturalisti  sono  tuttora  concordi  nell'ammettere  la  dot- 
trina generica  dell'evoluzione,  questa  concordia  cessa  quando  si  cerca 
di  determinarne  il  meccanismo,  vale  a  dire  quali  siano  le  cause  reali 
o  i  fattori  della  medesima. 

I  darwinisti  e  i  così  detti  neodarwinisti  considerano  la  selezione 
narrale  come  il  fattore,  se  non  unico^  principale  dell'evoluzione, 
mentre  i  lamarckisti  e  i  neolamarckisti  negano  quasi  ogni  valore  alla 
selezione  ed  ammettono  invece  che  la  trasformazione  delle  specie  sia 
una  conseguenza  dell'adattamento  diretto  alle  variabili  condizioni 
dell'ambiente. 

Darwin  e  tutti  i  suoi  seguaci  moderni,  difensori  ad  oltranza  del 
principio  della  selezione,  debbono  ammettere  nelle  specie  una  ten- 
denza innata  alla  variazione,  senza  che  essi  sappiano  indicare  quali 
siano  le  cause  di  questa.  Se   cotesta   variazione   è    lenta,  ciMitinua, 
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graduale,  indefinita,  come  supponeva  Darwin,  non  si  comprende  come 
l'inizio  di  una  variazione  possa  tx)rnare  utile  alla  specie  ed  oflùriro 
presa  alla  selezione, in  modo  da  favorire  l'individuo  o  gl'individui 
nei  quali  la  nuova  variazione  incomincia  nella  lotta  per  la  vita, 
con  detrimento  degli  altri  individui  privi  di  cotesta  minima  varia- 
zione. 

D'altra  parte  il  concetto  della  variabilità  nelle  specie  animali  e 
vegetali  ha  fatto  grandi  progressi.  Da  puramente  speculativo  che 
era  ai  tempi  di  Darwin,  si  è  fatto  positivo,  sperimentale  ed  ha 
trovato  colla  così  detta  biometria  nuovi  metodi  che  hanno  condotto 
alla  scoperta  di  fatti  e  di  leggi  importanti  che  gettano  nuova 
luce  sul  problema  dell'origine  delle  specie,  mostrando  come  questo 
sia  assai  più  complesso  e  difficile  di   quanto   si   supponeva. 

Queste  leggi  dimostrano  che  bisogna  ben  distinguere  fra  varia- 
zione e  variazione. 

Vi  sono  variazioni  semplicemente  quantitative,  fluttuanti,  le  quali 
studiate  col  metodo  statistico,  si  mostrano  soggette  alla  cosidetta 
legge  di  Quetelst.  Tali  variazioni  sono  in  istretto  rapporto  colle  con- 
dizioni nutritive,  o  in  generale  colle  condizioni  dell'ambiente,  e 
quando  queste  mutano,  cambiano  anche  i  valori  di  tali  variazioni, 
le  quali  per  ciò  non  sono  ereditarie,  ma  gì'  individui  che  le  presen- 
tano ritornano  al  tipo  normale  ogni  qualvolta  le  condizioni  dell'am- 
biente tornano  normali.  È  chiaro  che  tali  variazioni  non  hanno 
alcuna  importanza  nel  determinare  una  trasformazione  della   specie. 

Altre  variazioni  sono  invece  qualitative,  non  fluttuanti  e  non  vanno 
soggette  alla  legge  di  Quetelet.  Esse  sono  fisse,  indipendenti  dalla 
condizione  dell'ambiente,  e  in  realtà  non  dovrebbero  chiamarsi  va- 
riazioni, ma  forme  tipiche  ereditarie,  o  se  si  vuole  specie  elementari 
(dette  anche  razze).  Ciascuna  delle  specie  classiche  linneane  comprende 
un  numero  più  o  meno  grande  di  tali  specie  elementari,  prima  d'ora 
confuse  colle  specie  tipiche  fondamentali  ed  erroneamente  prima  con- 
siderate come  semplici  variazioni  di  questa.  Esempi  di  tali  specie 
elementari  sono  la  maggior  parte  delle  nostre  piante  ed  animali  do- 
mestici. La  selezione  sia  che  venga  praticata  artificialmente  dal- 
l'uomo, sia  che  venga  operata  dalla  natura  mediante  la  lotta  perla 
vita,  ha  una  grande  importanza  nella  separazione  o  nella  cernita  di 
tali  specie  elementari  perchè  più  convenienti  ai  bisogni  dell'uomo, 
o  più  adatte  alle  condizioni  dell'ambiente.  Ma  sarebbe  un  grande 
errore  pensare  che  queste  specie  elementari  siano  state  create  e  for- 
mate per  mezzo  della  selezione;  in  realtà  la  seiezione  non  ha  fatto 
altro  che  scegliere  e  mettere  in  evidenza  ciò  che  già  esisteva  me- 
scolato e  confuso  nella  specie  fondamentale,  e  non  ha  creato  niente 
di  nuovo.  Perciò  la  maggior  parte  degli  esempi  citati  da  Darwin  e 
tratti  dal  campo  delle  piante  e  degli  animali    domestici   non  hanno 
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alcun  valore  come  prova  della  potenza  della  selezione  nella  forma- 
zione di  nuove  specie.  Dopo  ciò  si  comprende  come  da  molti  si  parli 
o^gi  di  una  crisi  o  addirittura  di  una  bancarotta  del  darwinismo, 
quando  con  questa  parola  s'intenda  la  teoria  della  selezione  in 
senso  ristretto  e  non  già  come  sinonimo  di  evoluzionismo. 

La  diminuzione  dei  fautori  del  darwinismo  (in  senso  ristretto)  ha 
fatto  aumentare  i  seguaci  del  lamarchismo  che  attribuiscono  Porigine 
delle  specie  all'influenza  diretta  dell'ambiente,  all'azione  delle  cause 
esteme,  al  clima,  al  suolo,  alla  nutrizione,  ecc.  Secondo  l'idea  pri- 
mitiva di  Lamarck  (1809)  il  bisogno  sarebbe  quello  che  crea  l'or- 
gano, che  viene  poi  man  mano  perfezionato  dall'uso,  mentre  col  di- 
suso l'organo  si  atrofizza  e  scompare.  Questa  idea  presuppone,  un 
principio  teleologico  regolatore  della  trasformazione  e  dell'  adattabilità 
del  nuovo  organo,  principio  che  è  in  aperto  contrasto  coi  canoni 
deUa  dottrina  materialistica,  la  quale  ricerca  le  cause  meccaniche  dei 
fenomeni  ed  esclude  ogni  interpretazione  mistica  trascendentale.  I 
neolamarckisti  hanno  creduto  di  pot^r  rinunciare  al  principio  teleo- 
logico, basandosi  sulle  nuove  conoscenze  intomo  all'azione  morfoge- 
nica  determinata  da  taluni  agenti  esteriori,  come  luce,  calore,  acqua, 
gravità,  sostanze  chimiche,  azione  di  parassiti,  azioni  meccaniche,  ecc. 
(foiomorfosi,  temiomorfosi,  idromarfosi,  geomorfosi,  chemomorfosi,  bio- 
morfosi,  meccanomarfosij  ecc.).  Certamente  questo  campo  di  ricerche 
coltivato  specialmente  dai  moderni  botanici,  ò  uno  di  quelli  che 
ha  dato  frutti  più  fecondi  per  il  progresso  delle  scienze  biologiche. 

Tuttavia  bisogna  ritenere  che  l'agente  esterno,  come  luce  o 
calore,  che  determina  una  modificazione  nella  struttura  e  conforma- 
zione di  un  organo,  non  è  la  vera  causa  di  tale  modificazione,  ma 
piuttosto  lo  stimolo  estemo  adatto  a  &r  sviluppare  una  variazióne 
che  già  potenzialmente  esisteva  nell'organo  stesso.  L'agente  morfo- 
geno  quindi  non  crea  nulla  di  nuovo,  ma  non  fa  che  stimolare  la 
specie  all'esplicazione  di  quelle  proprietà  che  essa  già  potenzial- 
mente possiede.  Questa  conclusione  inevitabile  nello  stato  delle  nostre 
conoscenze  evidentemente  limita  molto  (alcuni  anzi  dicono  che  ri- 
duce a  zero)  il  valore  dell'azione  diretta  degli  agenti  estemi  nella 
formazione  e  trasformazione  delle  specie. 

Ma  vi  ha  di  più:  perchè  l'influenza  dell'ambiente  nella  produzione 
di  nuovi  caratteri  nelle  specie  abbia  ef&cacia  duratura,  è  necessario 
presupporre  che  i  nuovi  caratteri  acquisiti  siano  ereditari.  Ma  esiste 
veramente  una  siffiatta  ereditarietà? 

È  questo  uno  dei  problemi  più  vivamente  discussi  fra  i  biologi 
moderni.  È  evidente  che  una  risposta  decisamente  negativa  farebbe 
crollare  tutto  l'edificio  delle  teorie  lamarckiane  e  neolamarckiane. 
Ma  una  risposta  decisiva  nessuno  ancora  è  in  grado  di  darla.  La 
maggior  parte  dei  fatti  citati    un  tempo  come  prova    della    eredita- 
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rietà  dei  caratteri  acquisiti  sono  stati  genialmente  e  vittoriosamente 
confatati  da  Weismann.  Restano  appena  pochi  fatti  relativi  ad  or- 
ganismi inferiori  (bactèri  e  saccaromiceti)  nei  quali  l'eredità  di  nnovi 
caratteri  acquisiti  sembra  dimostrata;  ma  è  molto  discutibile  quale 
possa  essere  il  valore  di  questi  &tti  nella  soluzione  del  problema 
generale  che  interessa  così  vivamente  i  biologi  moderni. 

Per  ora  è  necessario  confessare  che,  ad  eccezione  di  questi  pochi 
casi  di  organismi  inferiori,  tutti  i  tentativi  finora  fatti  per  ottenere 
nuove  forme  di  piante  o  di  animali  per  l'effetto  di  una  o  più  cause 
esteriori,  hanno  dato  risultati  negativi. 

4.  Prendendo  le  mosse  da  una  critica  profonda  del  darwinismo  e  del 
lamarckismo,  il  Nageli  (1887)  fondò  una  nuova  teoria  dell'evoluzione, 
secondo  la  quale  l'origine  delle  nuove  specie  dipenderebbe  dall'in- 
tima costituzione  della  materia  germinale  (che  egli  chiamò  idioplasma)^ 
in  quanto  essa  possiede  una  tendenza  innata  a  perfezionarsi  o  a 
progredire,  svolgendo,  per  evoluzione  lenta  e  continua,  sempre  forme 
nuove  e  piti  complesse,  indipendentemente  fino  a  un  certo  grada 
sia  dalle  variazioni  dell'ambiente,  sia  dalla  lotta  -per  l'esistenza. 

È  innegabile  che  in  tutti  i  rami  dell'albero  zoologico  vedesi  at- 
tuato un  progresso  dalle  forme  inferiori  alle  snperiori,spe8SO  in  ma- 
niera assai  simigliante,  quantunque  gli  animali  soggiacciano  a  condi- 
zioni esterne  di  esistenza  e  di  sviluppo  assai  diverse.  Noi  vediamo  per 
es.  che  l'occhio,  che  nelle  specie  animali  rudimentali  è  rappresentato 
da  una  semplice  macchia  di  pigmento,  nei  vermi,  negli  artropodi, 
nei  molluschi,  nei  vertebrati,  si  fornisce  di  apparecchi  accessòri, 
quali  la  lente,  il  vitreo,  l'iride,  la  corioidea,  ecc.  Questa  tendenza 
al  perfezionamento  sia  dei  singoli  organi  ed  apparecchi,  sia  del  com- 
plessivo individuo,  che  si  rivela  in  tutto  il  mondo  dei  viventi,  es- 
sendo relativamente  indipendente  dalle  condizioni  estrinseche  vitali, 
deve  avere  —  secondo  Nageli  —  la  sua  speciale  spiegazione  nel- 
l'essenza stessa  della  sostanza  vivente. 

A  differenza  del  darivinismo  e  del  lamarokisnw  che  accordavano 
nel  fatto  dell'evoluzione  filogenica  una  prevalente  importanza  alle 
cagioni  esteme,  il  negheliamo  assegna  la  massima  importanza  alle 
cagioni  inteme.  La  filogenesi  del  Nageli  armonizza  perfettamente  colla 
sua  ontogenesi.  Le  cagioni  inteme  della  trasformazione  sono  perfet- 
tamente analoghe  a  quelle  per  cui  dal  germe,  ossia  dall'uovo  fecon- 
dato, si  sviluppa  l'individuo  perfetto,  per  cui  un  individuo  mutilato 
è  capace  di  rigenerare  un  membro  mancante  (per  esempio  un  albero 
potato  che  riforma  tutti  i  suoi  rami,  una  lucertola  che  riproduce  la 
coda  che  aveva  perduta,  una  lumaca  decapitata  che  riproduce  la  testa). 
È  certamente  nell'intima  struttura  fisico-chimica  dell' idioplasma 
dell'uovo  o  dell'individuo  amputato,  e    non    già    nell'ambiente,    che 
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debbono  cercarsi  le  cause  determinanti  dello  sviluppo  individuale  o 
della  reintegrazione  dell'individuo  mutilato.  Medesimamente  non  nel- 
l'ambiente,  ma  nell'intima  struttura  dell'idioplasma,  risiedono  le  cause 
determinanti  della  mutabilità  delle  specie  e  della  lenta  formazione 
di  specie  nuove  sempre  più  perfette. 

Come  nélVevoluzione  ontogenica  l'ambiente,  oltre  il  materiale  nutri- 
tivo, offre  una  somma  di  stimoli  che  favorisce  lo  sviluppo  delle  ^6n- 
denze  ereditarie;  così  neW evoluzione  jilogmiea  l'ambiente  offre  gli 
impulsi  favorevoli  allo  svolgersi  delle  tendenze  creatrici,  ed  a  misura 
che  queste  si  sviluppano,  le  flette,  le  modifica,  adattandole  alle  cir- 
costanze. 

Non  è  nostro  compito  di  seguire  il  Nageli  nello  svolgimento  della 
sua  dottrina.  Dal  punto  di  vista  della  fisiologia  generale,  ci  basti  il 
rilevare  che  e^sa  armonizza  perfettamente  coi  princìpi  che  abbiamo 
formulato  intomo  alle  attività  vitali  elementari,  che  hanno  tutte  per 
base  il  met€ibolismo.  Tanto  la  capacità  riproduttiva  per  cui  tumultua- 
riamente si  attuano  le  tendenze  ereditarie,  quanto  la  capacità  evolutiva, 
per  cui  lentamente  si  svolgono  le  tendenze  creatrici,  hanno  per  so- 
strato i  processi  metabolici  del  protoplasma  vivente. 

La  stessa  differenza  che  noi  scorgiamo  tra  le  attività  automatiche, 
essenzialmente  dipendenti  da  impulsi  e  tendenze  inteme,  e  le  atti* 
vita  riflesse  promosse  da  stimoli  estemi,  esiste  tra  il  neghelismo  e 
il  neolamarckismo.  ^ 

Partendo  dal  teorema  della  psico-fisica  che  i  fenomeni  psichici 
coscienti  sono  l'aspetto  introspettivo  di  correlativi  ecHtamenti  fisio- 
logici, non  sembra  arrischiata  l'ipotesi  che  anche  i  fenomeni  flMolo- 
giei  incoscienti  abbiano  un  aspetto  psichico,  che  però  non  si  rivela 
nettamente  all'introspezione,  sebbene  concorra  alla  formazione  del 
contenuto  della  coscienza.  Ciò  premesso,  ci  sembra  ragionevole  am- 
mettere coll'Hering  che  i  feno^neni  ontogenici  siano  correlativi  di  una 
memoria  incosciente  insita  nel  protoplasma;  come  i  fenomeni  filogenici 
potrebbero  essere  considerati  correlativi  di  una  immaginaaione  pcje- 
tica  incosciente. 

H  Weismann  ha  tentato  (1892)  una  specie  di  conciliazione  fra  il 
darwinismo,  il  lamarckismo  e  il  neghelismo,  ammettendo  che  l'a- 
zione delle  cause  esteme  possa  fissarsi  nella  specie  e  diventare  ere- 
ditaria, quando  cotesta  azione  si  eserciti  sul  plasma  delle  cellule 
germinali.  Queste  subirebbero  delle  modificazioni  che  si  manifeste- 
rebbero poi  nell'embrione  e  nell'individuo  adulto,  e  si  trasmettereb- 
bero ai  di  scendenti.  In  tal  guisa  sarebbe  possibile  ciò  che  Weismann 
chiama  una  selezione  germinale,  mercè  ]a  quale  l'azione  degli  agenti 
esterni,  combinata  colla  selezione  naturale  determinerebbe  l'origine 
di  nuove  8i)ecie. 
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Queste  però  non  sono  che  ingegnose  speculazioni  astratte,  in  fondo 
alle  quali  sta  sempre  più  o  meno  larvata  l'impotenza  in  cui  finora  ci 
troviamo  d'intendere  in  maniera  precisa  e  ben  determinata  il  rapporto 
fra  l'azione  delle  cause  esteme  e  la  reazione  da  cause  interne  che  si 
manifesta  con  lo  sviluppo  di  un  processo  morfologico. 

Il  De  Vries  (1901)  ha  creduto  di  uscire  dalle  numerose  ed  insu- 
perabili difficoltà  delle  dottrine  che  abbiamo  esaminate,  colla  sua 
teoria  delle  mutaaioni,  secondo  la  quale  le  nuove  specie  non  hanno 
origine  per  una  variazione  continua,  ma  per  variazioni  discontinue, 
per  salti  improvvisi  chiamati  perciò  mutazioni.  In  certi  momenti 
della  vita  delle  specie,  sotto  condizioni  si>eciali,  alcuni  individui 
assumerebbero  improvvisamente  una  serie  di  caratteri  nuovi,  diversi 
da  quelli  i)osseduti  dai  genitori,  e  questi  caratteri  sarebbero  ere- 
ditari. 

Molti  fatti  ben  conosciuti  nella  storia  delle  piante  e  degli  animali 
domestici  sembrano  attestare  l'origine  improvvisa  di  nuove  forme, 
come  suppone  la  teorica  di  De  Yries.  La  maggior  parte  delle  nuove 
varietà  coltivate  nei  campi,  nei  frutteti,  negli  orti  e  nei  giardini, 
quando  non  siano  state  ottenute  per  ibridismo,  sembrano  avere  avuto 
origine  per  mutazione  improvvisa. 

Questi  ffttti  furono  illustrati  e  descritti  anche  prima  di  De  Yries, 
da  Korschinski  che  segnalò  il  fenomeno  col  nome  di  eterogenesi. 

Il  De  Yries  nelle  sue  celebri  esperienze  fatte  nel  giardino  botanico 
di  Amsterdam  ha  visto  dalla  Oenothera  lamarckiana  prendere  origine 
in  pochi  anni  diverse  specie  ben  distinte:  VOeriothera  gigas,  PO.  al- 
inda,  VO.  rubrinervis,  VO.  nanella,  ecc.,  specie  che  per  fecondazione 
diretta  darebbero  prodotti  a  caratteri  costanti.  Sarebbe  questo  il  primo 
caso  sperimentalmente  constatato  di  una  neogenesi  di  specie  appar- 
tenenti ad  organismi  superiori.  Ma  non  tutti  i  naturalisti  sono  di- 
sposti ad  accettare  le  conclusioni  di  De  Yries.  Molti  sostengono 
(tra  i  quali  il  Bateson  e  il  nostro  Guboni)  che  le  sue  cosidette  nuove 
specie  non  hanno  caratteri  costanti  nella  discendenza  e  che  le  nuove 
forme  osservate  dall'illustre  botanico  di  Amsterdam  non  rappresen- 
tano se  non  dei  casi  speciali  di  polibridismo,  nei  quali  gli  elementi 
dominanti  e  recessivi  delle  forme  progenitrici  si  disgiungono  secondo 
una  legge  formulata  dal  Mendel.  Ad  avvalorare  questa  supposi- 
zione sta  il  fatto  che  alcuni  granelli  del  polline  déW  Oenothera  la- 
marchiana  sono  deformi  e  sterili  come  spesso  accade  negl'ibridi. 

Ammesso  che  le  mutazioni  osservate  da  De  Yries  non  siano  altro 
che  un  ritorno  alle  specie  madri,  la  base  fondamentale  della  sua 
teoria  perderebbe  ogni  valore  dimostrativo.  D'altronde  non  si  può 
disconoscere  che  molti  fatti  della  sistematica,  della  geografia  bota- 
nica,   e    sopratutto    della  paleontologia,  si    possano   più   &cilmente 
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interpretare  colla  teoria  delle  variazioni  continue,  generalmente  ac- 
cettata. Infine  è  necessario  rilevare  che  il  De  Yries  stesso  riconosce 
che  il  punto  che  piii  importerebbe  di  sapere,  cioè  la  causa  intema 
delle  mutazioni,  rimane  finora  un  mistero  impenetrabile  per  l'inve- 
stigazione umana. 

Qualunque  sia  l'avvenire  serbato  alle  differenti  dottrine  intomo  al 
meccanismo  con  cui  le  diverse  forme  viventi  si  sono  sviluppate  le 
une  dalle  altre  ;  quale  che  sia  la  natura  delle  cause  interne  deter- 
minanti la  formazione  di  specie  nuove;  nessuno  potrà  mai  dimenti- 
care che  il  principio  della  discendenza,  vale  a  dire  la  teoria  generale 
deW evoluzione,  che  mediante  il  darwinismo  pervenne  la  prima  volta 
a  dominare  per  mezzo  secolo  le  menti  dei  naturalisti,  è  stata  mera- 
vigliosamente feconda,  eccitando  una  serie  infinita  di  ricerche  che 
han  condotto  alla  conquista  di  nuove  verità  che  senza  quella  teoria 
saremmo  forse  stati  impotenti  a  raggiungere.  Essa  resta  adunque 
la  pietra  angolare  della  ricerca  biologica;  più  che  come  una  ipotesi 
siamo  costretti  ad  ammetterla  come  un  postulato  necessario,  perchè  la 
negazione  di  essa  includerebbe  logicamente  la  negazione  di  una 
scienza  biologica  unitaria. 

Da  quanto  abbiamo  esposto  intomo  alle  attività  comuni  a  tutti  i 
viventi,  possiamo  formulare  le  seguenti  proposizioni  generali: 

a)  Tutte  le  attività  vitali  si  basano  sul  metabolismo  della  sostanza 
vivente. 

b)  Come  ricambio  materiale,  il  metabolismo  si  attua  con  processi 
anabolici  e  catabolici. 

e)  Come  ricambio  dinamico,  il  metabolismo  si  manifesta  con  ac- 
cumulo e  svolgimento  di  energia. 

d)  I  processi  anabolici  e  catabolici  assumono  la  forma  di  feno- 
meni nutritivi  (di  restauro  e  di  consumo)  e  riproduttivi  (di  forma- 
zione e  di  sviluppo  del  germe). 

e)  L'accumulo  e  lo  svolgimento  di  energia  ci  appaiono  con  feno- 
meni di  riposo  e  di  eccitamento  (di  carattere  OAitomatico  o  riflesso^. 

f)  Tutti  i  processi  del  metabolismo  vitale  si  conformano  alla  legge 
conservativa  dell'eretta^  e  alla  legge  evolutiva  della  variabilità. 

g)  11  metabolismo  vitale  si  presenta  sotto  un  doppio  aspetto; 
all'osservazione  estema  si  manifesta  con  fenomeni  somatici,  all'intro- 
spezione si  rivela  con  fenomeni  psichici,  coscienti  e  incoscienti. 

5.  Penetrando  più  addentro  nello  studio  delle  attività  vitali  co-^ 
muni,  dobbiamo  ora  ricercare  se,  dal  punto  di  vista  della  fisiologia 
generale,  è  dato  di  poter  differenziare  nettamente  i  due  grandi  regni 
della  natura  vivente,  i  vegetali  e  gli  animali. 

Confrontando  tra  loro  i  rappresentanti  relativamente  superiori  dei 
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due  regni,  nulla  sembra  più  semplice  e  naturale  della  distinzione  di 
una  pianta  da  un  animale.    Tuttavia   molte    opinioni    erronee    sono 


Fig.  9.  —  Mimo$a  pudica. 
Datante  il  giorno  presenU  le  foglie  distese,  come  si  osserva  in  A  ; 
coi  contatti,  ohinde  le  foglie,  piegandole   all'ingih,  come  si  scorge  in  2 
qaesta  reazione  non  avviene. 


eccitata   collo  scuotimento  o 
B.  Dopo  la  cloroformissaiione 


State  emesse  in  proi>osito,  quando  si  è  venuti  a  precisarne  i  carat- 
teri difterenziali.  Eicordiamo  le  principali. 

Secondo  Linneo  il  sentire  e  il  muoversi  attivamente,  che  farebbero 

difetto  nei  vegetali,  dovevano 
bastare  per  distinguere  da  que- 
sti ultimi  gli  animali.  Ma  il 
fatto  della  mimosa  pudica  (flg.  9), 
della  dionaea  muscipula  (fig.  10) 
e  di  altre  piante  sensitive,  le 
cui  foglie  si  muovono  al  mini- 
mo contatto  d'un  insetto,  mostra 
che  l'eccitamento  nella  forma 
di  movimento  attivo,  segno 
estemo  di  sensibilità,  si  osser- 
va anche  nelle  piante.  CI.  Ber- 
nard (1878)  ha  dimostrato  che 
gli  anestetici,  l'etere  e  il  cloro- 
formio, agiscono  nello  stesso 
modo,  tanto  negli  animali,  che 
nelle  piante  sensitive. 
Il  Cuvier  emise  l'opinione  che  l'esistenza  negli  animali  di  un  di- 
stinto apparecchio  digerente  coU'annessa  funzione  digestiva,  di  cui  non 


Fig.  10.  —  Foglia  di  dioìiaea  muscipula 

Sulla  Caccia  superiore  della  foglia  si  veggono  le 
setole  che  reagiscono  al  minimo  contatto  d"un  in- 
setto, provocando  l'immediata  chiusura  delle  due 
metà  della  foglia  l'una  contro  l'altra,  e  la  cattura 
deirinsetto,  ohe  poi  è  digerito  dal  secreto  delle  glan- 
dole  che  trovansi  alla  superficie  fogliare. 
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esisterebbe  traccia  nei  vegetali,  fosse  un  sufficiente  mezzo  di  distin- 
zione dei  primi  dai  secondi.  Ma  oggi  è  noto  che  un  immenso  numero 
di  animali  inferiori  non  hanno  tubo  digerente,  e  d'altra  parte  è  noto 
che  le  cosidette  piante  insettivore,  illustrate  da  C.  Darwin,  posseg- 
gono organi  capaci  di  far  subire  alle  sostanze  animali  una  vera  dige- 
stione. Dalla  carica  papaja  si  è  estratta  la  papaina,  enzima  che  ha 
la  stessa  proprietà  della  pq^siiM.  L'umore  secreto  dalle   foglie  della 


s^i^  i^' 


Fig.  11.  —  Asoidio  d'una  foglia 
di  nepentkei. 

Nel  foodo  del  ricettacolo  appoettamente  ta- 
gliato ni  soorge  il  liqaido  F  aeoreto  dalle  glan- 
dole,  capace  di  digerire  gli  animaletti  obe  vi 
eaaoano  dentro.  La  Agora  è  alqnanto  più  piccola 
del  vero. 


Fig.  12.  —  Foglia  di  drosei'a 
rotundifoiia. 

Presenta  numerose  glandolo  peduncolate,  oia- 
scana  delle  qoali  ha  all'estremità  nna  soccia  di 
secreto  che  serre  ad  invescare  e  digerire  glMn- 
setti. 


nepenthes  (fig.  11),  della  drosera  (fig.  12)  e  della  dionaea  dianzi  citata, 
digerisce  la  carne  con  grande  vantaggio  della  pianta.  È  noto  inoltre 
che  le  piante,  come  gli  animali,  accumulano  zuccheri,  amidi,  oli^  so- 
stanze proteiche,  come  materiali  nutritivi  di  riserva,  e  per  nutrirsene 
e  metterli  in  circolazione  fan  loro  subire  una  vera  digestione  mediante 
l'azione  di  speciali  enzimi,  come  la  diastasi,  Pinvertina,  Pemulsina,  i 
fermenti  peptici  o  idrolitici. 

Dopo  che  il  Lavoiser  (1777)  ebbe  dimostrato  che  gli  animali  assor- 
bono ossigeno  ed  esalano  anidride  carbonica,  e  l'olandese  Ingenhousz 
e  quasi  contemi>oraneamente  i  ginevrini  Sénébier  e  Th.  De  Saussure 
(1800)  ebbero  scoperto  che  le  piante  verdi  riducono  l'anidride  carbo- 

LuciAKi,  FiHologxa  deWuomOf  Tol.  I  (3.*  ediz.).  8 
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nica  dell'aria,  assimilando  il  carbonio  ed  emettendo  l'ossigeno,  si 
andò  svolgendo  nna  dottrina  che  ammetteva  un  antagonièmo  funzio- 
nale tra  gli  animali  e  le  piante.  Immagazzinando  l'energia  dei  raggi 
laminosi  del  sole,  osservò  J.  E.  Meyer  (1845),  i  vegetali  riducono 
l'acido  carbonico  e  formano  le  sostanze  organiche,  le  quali  servono 
da  combustibile  agli  animali,  che  continuamente  le  divorano,  e  ne 
disperdono  l'energia  accumulata.  Sicché  il  vegetale  è  un  apparecchio 
di  riduzione,  l'animale  un  apparecchio  di  ossidazione. 

Questa  dottrina  fu  specialmente  sviluppata  in  Francia  da  Dumas 
e  Boussingault,  in  Germania  da  Liebig.  Vi  è  tra  il  vegetale  e  l'a- 
nimale una  continua  circolazione  di  materie  e  scambio  di  energie. 
L'animale,  mercè  l'ossigeno  dell'aria,  trasformando  in  calore,  in  elet- 
tricità, in  movimento  l'energia  tensiva  contenuta  negli  alimenti  at- 
tinti direttamente  (erbivori)  o  indirettamente  (carnivori)  dal  vegetale, 
produce  acqua,  acido  carbonico,  ammoniaca  e  sali.  Il  vegetale  as- 
sume dall^aria  e  dal  suolo  questi  ultimi  prodotti,  e  mercè  le  radia- 
zioni solari  li  compone  in  idrati  di  carbonio,  grassi,  sostanze  pro- 
teiche. Sicché  la  vita  animale  nel  suo  complesso  sarebbe  subordinata 
alla  preesistenza  e  coesistenza  della  vita  vegetativa  ;  mentre  quest'ul- 
tima sarebbe  affatto  indipendente  dalla  prima. 

Questa  dottrina  dell'antagonismo  vitale  tra  vegetali  e  animali,  non 
è  meno  falsa  della  dottrina  di  Linneo  e  di  Cuvier,  come  dimostrò 
facilmente  il  Pfluger  nel  1875.  È  un  grave  errore  il  credere  che  esista 
una  radicale  differenza  di  proprietà  tra  il  protoplasma  vegetale  e 
il  protoplasma  animale.  Nel  precedente  capitolo  abbiam  veduto  che 
ambedue  i  protoplasmi  si  ripartiscono  in  cellule  od  organismi  ele- 
mentari dotati  di  struttura  e  composizione  essenzialmente  analoga. 
Nelle  precedenti  considerazioni  intorno  alle  proprietà  vitali  comuni 
ai  viventi,  abbiamo  riconosciuto,  tanto  nel  metabolismo  dei  vegetali 
che  nel  metabolismo  degli  animali,  un  doppio  processo,  anabolico  e 
catabolico;  il  primo  sintetico,  riduttivo,  assimilativo;  il  secondo  ana- 
litico, ossidativo,  disintegrativo. 

L'antagonismo  che  si  osserva  tra  i  termini  estremi  risultanti  dal 
funzionamento  degli  animali  e  delle  piante  relativamente  superiori, 
si  va  a  grado  a  grado  attenuando  a  misura  che  si  discende  nelle 
scale  dei  due  gruppi  di  viventi.  Quando  si  confrontano  tra  loro  i 
piti  semplici  organismi  animali  e  vegetali,  riesce  impossibile  tracciare 
una  netta  linea  di  demarcazione  tra  .i  due  regni.  Questo  fatto  di- 
mostra la  loro  origine  comune,  vale  a  dire  la  dottrina  unitaria  della 
vitay  per  cui  le  piante  e  gli  animali  debbono  essere  considerati  come 
due  rami  divergenti,  originati  da  un  tronco  comune,  rappresentato 
dalle  forme  viventi  più  semplici  o  primitive,  a  cui  l'Hàckel  applicò 
il  nome  di  protisti. 

L'errore  dell'antagonismo  ammesso  tra   le  funzioni    vegetative  ed 
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animali,  provenne  dall'aver  confuso  colla  funzione  catàboliea  respira- 
toria, chimicamente  rappresentata  da  processi  di  ossidazione,  e  che 
è  comune  a  tutti  i  viventi,  la  funzione  anabolioa  clorojillica,  che  è 
speciale  alle  parti  verdi  delle  piante.  Il  protoplasma  vegetale,  anche 
quello  provvisto  di  clorofilla,  respira  come  il  protoplasma  animale, 
vale  a  dire  assorbe  ossigeno  ed  esala  anidride  carbonica,  quando 
venga  sottratto  all'azione  dei  raggi  solari.  Se,  sotto  l'influenza  di 
questi  ultimi,  respira  in  maniera  inversa,  ossia  assorbe  anidride  car- 
bonica ed  esala  ossigeno,  egli  è  che  la  funzione  ridnttrice  della 
clorofilla,  destata  energicamente  dalla  radiazione  solare,  sorpassa  in 
intensità  la  funzione  respiratoria  propriamente  detta,  e  ne  maschera 
gli  effetti. 

È  noto  da  tempo  che  la  presenza  dell'ossigeno  è  quasi  sempre 
necessaria  alla  vita  vegetativa  come  alla  vita  animale.  De  Saussure 
(1822)  sapeva  già  che  le  piante  più  vigorose,  cornei  cactus,  muoiono 
rapidamente  ove  vengano  poste  in  un'atmosfera  priva  di  ossigeno. 
P.  Bert  trovò  che  il  grano  di  frumento  germoglia  tanto  più  stenta- 
tamente quanto  più  si  abbassa  la  tensione  parziale  dell'ossigeno  nel- 
l'aria in  cui  è  immerso. 

Anche  la  tensione  dell'anidride  carbonica,  quando  raggiunga  un 
valore  eccessivo,  riesce  nociva  alla  vita  del  protoplasma  vegetale 
come  dell'animale.  Lo  stesso  De  Saussure  dimostrò  che  le  piante  im- 
merse nell'acido  carbonico  periscono.  Basta  un'atmosfera  contenente 
un  quinto  dì  acido  carbonico,  per  impedire  la  germinazione  delle 
piante  in  generale.  Sicché  la  respirazione  come  processo  ossidativo, 
è  una  funzione  indispensabile  alla  vita  delle  piante,  come  degli 
animali. 

Erroneo  conseguentemente  è  anche  l'antagonismo  che  si  volle  am- 
mettere tra  le  piante  e  gli  animali,  partendo  dal  fatto  che  le  prime 
accumulano  l'energia  attinta  dai  raggi  solari,  i  secondi  la  consu- 
mano o  la  svolgono  in  forma  specialmente  di  calore  e  di  movimento. 

È  vero  in  generale  che  le  piante  raffreddano  l'ambiente,  mentre 
gli  animali  lo  riscaldano  ;  ma  ciò  proviene  dal  fatto  che  nelle  prime 
la  respirazione  non  è  per  solito  molto  intensa,  e  si  associa  ad  una 
notevole  traspirazione  acquosa,  che  riduce  allo  stato  lat-ente  note- 
voli quantità  di  calore,  rendendo  ordinariamente  le  piante  più  fredde 
dell'ambiente  in  cui  vivono.  Ma  quando  s'impedisca  la  traspirazione, 
e  si  osservino  piante  che  respirino  attivamente,  si  constata  che 
esse  sviluppano  calore  come  fanno  gli  animali.  Così,  per  esempio, 
ammassando  i  semi  germoglianti  di  piselli,  si  può  osservare  un'ele- 
vazione di  temperatura  di  circa  2^  C.  sopra  quella  dell'ambiente  ; 
nei  grandi  fiori  della  Victoria  regia  fu  misurata  una  elevazione  di 
temperatura  di  15*  C. 

Notiamo  finalmente  che  se  tutti  gli  animali    vivono  direttamente, 
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o  indirettamente,  degli  elementi  forniti  dal  regno  vegetale,  non  è 
vero  d'altra  parte  che  tatti  i  vegetali  vivano  delle  sostanze  inor- 
ganiche fomite  esclusivamente  dal  suolo,  dall'acqua,  dall'aria.  Esiste 
un  gran  numero  di  piante,  prive  di  clorofilla,  che  vivono  saprofi- 
ticamente  a  spese  delle  sostanze  organiche  offerte  dalle  spoglie  dì 
piante  e  di  animali  morti,  oppure  par€u»itioamente  a  spese  di  altri 
viventi.  Tali  sono  gli  sohizomiceti  e  i  funghi  propriamente  detti. 
Come  la  vita  degli  animali  è  subordinata  a  quella  delle  piante; 
così  la  vita  di  questa  innumerevole  schiera  di  vegetali  è  subordi- 
nata a  quella  degli  animali  o  di  altre  piante. 

5.  Essendo  esclusa  qualsiasi  forma  di  antagonismo  tra  le  attività 
vitali  delle  piante  e  degli  animali,  ne  segue  logicamente  che  le 
differenze  funzionali  che  pur  esistono  tra  i  due  grandi  regni  della 
natura  vivente,  e  che  appaiono  evidenti  nelle  classi  superiori  deb- 
bano consistere  nella  forma  diversa  che  assume  nei  due  regni  il 
metabolismo,  ch'è  a  base  di  tutti  i  fenomeni  vitali.  È  evidente  che 
i  processi  anabolici,  sono  prevalentemente  sviluppati  nei  vegetali, 
ed  i  processi  catabolici  negli  animali. 

11  fatto  che  abbiamo  già  riconosciuto,  che  tutti  gli  animali  hanno 
bisogno  per  nutrirsi  delle  sostanze  organiche  (proteiche,  grassi,  e 
idrati  di  carbonio)  già  formate  da  altri  animali  o  dalle  piante,  di- 
mostra che  il  loro  potere  anabolico  non  si  estende  alla  sintesi  di 
dette  sostanze  mediante  materiali  inorganici.  Il  fatto  che  con  mate- 
riali esclusivamente  inorganici  il  massimo  numero  dei  vegetali  pos- 
sono vivere  e  svilupparsi,  dimostra  invece  che  in  essi  il  potere  ana- 
bolico è  tanto  intenso,  da  operare  la  detta  sintesi. 

La  capacità  anabolica  sembra  al  massimo  grado  sviluppata  in  un 
gruppo  di  battèri  detti  nitrificanti,  che  ha  eccitato  in  questi  ultimi 
anni  il  massimo  interesse  dei  fisiologi.  Sforniti  come  sono  di  cloro- 
filla, indipendentemente  dall'azione  dei  raggi  solari,  essi  sono  capaci 
di  formare  per  sintesi  tutte  le  sostanze  organiche  di  cui  hanno  bi- 
sogno per  svilupparsi  e  riprodursi,  partendo  da  materiali  inorganici 
fomiti  dal  suolo  e  dall'aria.  Ma  ciò  che  è  più  meraviglioso,  alcuni 
di  essi,  meglio  studiati,  sono  capaci  di  formare  per  sint>esi  la  ma- 
teria organica  azotata,  assorbendo  l'azoto  libero  dell'aria  o  del  suolo. 
Tra  questi  è  il  clostridium  pasteurianum  illustrato  da  Winogradsky, 
che  per  formare  i  prodotti  idrocarbonati  utilizza  l'anidride  carbonica 
o  i  carbonati  del  suolo,  e  per  formare  le  sostanze  proteiche  utilizza 
l'azoto  libero.  Non  meno  interessanti  sono  le  diverse  forme  del  rhi- 
zobium  leguminosarum,  illustrate  da  Hellriegel,  dal  Nobbe,  dal  Beye- 
rinck,  dal  Franck  e  da  altri,  le  quali  penetrano  attraverso  i  peli 
radicali  della  radice  delle  comuni  leguminose  (fave,  piselli,  lupini, 
trifogli,  ecc.),  e  vi  determinano  delle  ipertrofie  in  forma  di  bitorzoli 
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o  tubercoli,  contenenti  una  massa  fangosa,  rappresentata  dal  batterio 
in  massima  parte  eccezionalmente  ingrandito,  e  in  piccola  parte  nella 
forma  e  grandezza  normale  (fig.  13).  Secondo  i  detti  autori  il  rhizo- 
bium  vivrebbe  in  simbiosi  colla  leguminosa.  Questa  fornirebbe  al 
batterio  gl'idrati  di  carbonio,  e  il  batterio  trasformando  Pazoto  li- 
bero in  una  forma  organica,  trasmetterebbe  alla  leguminosa  il  com- 
posto azotato  per  la  formazione  sintetica 
delle  sostanze  proteiche,  promovendo  il 
benessere  generale  della  pianta. 

Ma  nel  massimo  numero  dei  casi  Pas- 
similazione  del  carbonio  è  funzione  ana- 
bolica  delle  piante  verdi  che  sono  capaci 
di  ridurre  l'anidride  carbonica  dell'aria 
mediante  la  clorofilla  sotto  l'influenza  dei 
raggi  luminosi  del  sole  (specialmente  dei 
raggi  meno  refirangibili  rossi  e  gialli)  ;  e 
l'assimilazione  dell'azoto  è  in  generale 
nelle  piante  dovuta  alla  riduzione  dei  ni- 
trati contenuti  neìVhumus,  e  non  dall'im- 
piego dell'azoto  libero.  La  più  chiara 
dimostrazione  del  fatto  è  fornita  dall'espe- 
rimento di  coltivazione  di  una  pianta  ver- 
de nelle  soluzioni  artiflciali,  le  quali  con- 
tengono in  combinazioni  saline  tutti  gli 
elementi  chimici  che  prendono  parte  alla 
composizione  della  sostanza  vivente,  fatta 
eccezione  del  carbonio.  La  com{)osizione 
chimica  del  liquido  nutritivo  artificiale 
del  Sachs  è  la  seguente: 

Acqua gr.  1000,0 

Nitrato   potassico     ....  »  1,5  Pig.  13.  -  Radice  di  mcia /afta, 

Cloruro  sodico ois  «ecoudo  Noli. 

Solfato    potassico     ....  »  0,5  si  veggono  i  peli  radicali  forniti  rio- 
Solfato  magnesiaco  ....  »  0,5  camente  di  taberooli  che  costi toiBOono 

Fosfato    calcico »  0,5  "  rhizobium. 

Solfato  ferroso »  0,005 


Ponendo  a  germogliare  in  questa  soluzione  un  grano  di  mais,  di- 
sponendo l'esperimento  in  un  matraccio  di  vetro,  come  mostra  l'an- 
nessa figura  (flg.  14),  si  ha  che  la  pianta  sotto  l'influenza  della 
luce,  si  sviluppa  normalmente,  fiorisce  e  fruttifica.  Se  nella  soluzione 
nutritiva  manca  il  solfato  ferroso,  la  pianta  può  vivere  per  qualche 
tempo,  ma  le  foglie  si  presentano  incolore,  e  mostrano  al  micro- 
scopio l'assenza  della  clorofilla;  se  mancano  gli  altri  sali  la  pianta 
non  germoglia  o  perisce  se  già  sviluppata. 
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Questo  esperimento  dimostra  che  tatto  il  carbonio  assimilato  dalla 
pianta  proviene  dalPanidride  carbonica  dell'aria,  che    è    la    grande 

scoperta  di  Ingenhousz;  dimostra  altresì 
che  Passimilazione  del  carbonio  è  condi- 
zionata dalla  clorofilla,  nella  molecola 
della  quale  entra  del  ferro;  dimostra 
infine  che  Passimilazione  dell'azoto  pro- 
viene dalla  riduzione  dei  nitrati,  e  Pas- 
similazione del  solfo  e  del  fosforo  dalla 
riduzione  dei  sol&ti  e  fosfati. 

GPintimi  processi  per  cui  dalPassimila- 
zione  di  tutti  questi  elementi  la  pianta 
riesce  a  formare  per  sintesi  le  sostanze 
organiche,  ci  sono  in  gran  parte  ignoti. 
Tuttavia  conosciamo  abbastanza,  dopo 
gli  studi  di  Sachs,  la  formazione  dell'a- 
mido nelle  parti  verdi,  che  può  consi- 
derarsi come  il  punto  di  partenza  di  tutti 
gli  altri  processi  sintetici  delle  piante. 
Nelle  cellule  adulte,  la  clorofilla  è  con- 
tenuta entro  speciali  corpicciuoli  elissoi- 
dali  detti  cloroplasti,  che  per  lo  più 
trovansi  in 
gran  numero 
raccolti  nel 
protoplasma 
parietale,  co- 
me mostra 
l'annessa  figura  (fig.  15).  Dopo  pochi 
minuti  di  esposizione  in  piena  luce  so- 
lare di  una  pianta  verde,  nel  mezzo  o 
all'orlo  dei  cloroplasti,  si  veggono  appa- 
rire dei  granelli  d'amido  che  progressi- 
vamente ingrossano,  fino  a  superare  il 
volume  degli  stessi  cloroplasti.  Durante 
la  notte,  essendo  sospesa  la  formazione 
di  amido,  quello  accumulato  si  scioglie 
per  l'azione  dei  fermenti  diastasici,  e 
sotto  forma  di  zucchero,  viene  recato 
alle  parti  ove  può  essere  impiegato  come  mento  soo  diametri. 
alimento. 

L'amido  rappresenta  il  principale  materiale  nutritivo  di  riserva  che 
si  accumula  in  forma  solida  nelle  cellule  vegetali  ove  si  forma.  In 
molte  monocotiledoni  non  avviene  normalmente  formazione  di  amido, 


Fig.  14.  —  Zea  mai$  in  cultura 
acquosa. 

Mg^  grano  di  mais;  8n,  lolaaione  nn* 
tritiTaael  Sacha;  £f,  aaghero  per  man* 
tenere  in  buona  posisione  verticale  la 
pianta  eatro  il  matraccio. 


Fig.  15.  ~  Due  cellule  della  foglia 
di  funaria  hygromelriea, 

el,  cloroplasti;    n,   nucleo.    lugraodi- 


^ 

^ 
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ma  di  zacchero  disciolto;  solo  qaando  qnesto  sovrabbonda  si  forma 
amido  in  forma  solida. 

DagPidrati  di  carbonio,  amidi  e  zuccheri,  si  formano  per  pro- 
jpressiva  metamorfosi  chimica  le  altre  sostanze  organiche,  i  grassi  e 
le  albumine.  La  formazione  di  olio  dall'amido  può  essere  diretta- 
mente osservata  nei  semi  di  certe  piante.  I  semi,  per  esempio,  di 
paeonia,  finché  sono  immaturi,  contengono  solo  idrati  di  carbonio,  e 
ponto  grasso.  Lasciati  all'aria  umida,  dopo  qualche  tempo  si  trova 
che  tutto  l'amido  è  scomparso,  essendosi  trasformato  in  olio.  In 
molte  piante  inferiori,  per  esempio  nelle  alghe,  il  primo  prodotto 
visibile  che  si  raccoglie  nella  cellula  non  è  amido,  ma  olio. 

Assai  più  complicata  è  la  sintesi  delle    albumine  e  delle  nucleo- 
albumine  dagl'idrati  di  carbonio    e    dai 
prodotti    derivati     dalla    trasformazione 
dei  nitrati,  solfati  e    fosfati    del    suolo, 

operata    dalle    radici.     Nulla    sappiamo  ^^ji^  ^P^^ 

intomo  a  queste  meravigliose  sintesi,  in-  ^^  ^     ^^1^ / 

dispensabili  alla  nutrizione  e  sviluppo 
del  protoplasma  vivente.  Solo  è  noto  che 
assai  frequentemente  durante  le    mede-    ^^     ^^       ^  „  ,    ^  i  ,.  _..    ^. 

.    /  ,  Fig.  16.  —  Cellule   del    lievito   di 

SI  me   SI   forma,  come   prodotto  secondano,         Mrra,    ossia    dei     saecharomyetM 

Vaoido  ossalico  (C^  H,  O^),  che,    essendo       ««-«^i»^. 

venefico,    si     combina     a     misura     che     si         ^'  ^  riposo;  b,  e,  in  gemmadone. 

forma,   colla    calce,    formando    un    sale 

insolubile  innocuo,  che  si  raccoglie  in  forma  di  polvere  cristal- 
lina in  vicinanza  dei  punti  della  pianta  ove  ha  luogo  la  formazione 
delle  albumine  e  delle  nucleine.  Sembra  anche  probabile  che  Vaspara- 
gina  (O4  Hg  IS^  O3),  corpo  ammidico  solubile  e  diffusibile,  rappresenti 
un  prodotto    intermedio    che    precede  la  sintesi  dell'albumina. 

Dalle  piante  verdi  bisogna  ben  distinguere,  per  la  natura  del  loro 
metabolismo,  tutte  le  piante  sprovviste  di  clorofilla,  che  vivono  da 
parassiti,  o  da  saprofiti,  o  anche  da  parassiti  e  saproflti  secondo 
le  circostanze.  La  innumerevole  schiera  dei  funghi  e  dei  haitèri 
rientra 'tutta  in  questa  categoria.  Essi  hanno  la  singolare  proprietà 
di  non  consumare,  per  nutrirsi  e  riprodursi,  che  in  minima  parte 
le  sostanze  organiche  che  rappresentano  il  loro  pabulo,  e  di  di- 
struggere tutto  quello  che  avanza,  mediante  fermentazioni  e  putre- 
fazioni, operate  da  enzimi  contenuti  nell'interno  delle  cellule  o  secreti 
al  di  fuori. 

Un  esempio  classico  di  questa  maniera  di  metabolismo  ci  è  of- 
ferto dal  saeoharomyees  eerevisiae  (fig.  16)  che  è  il  lievito  che  opera 
la  fermentazione  alcoolica  del  glicosio  secondo  l'equazione  : 

Ce  H„  Oe  =  2  C  O2  +  2  C2  Hg  O. 
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Quando  si  ponga  nel  mosto  d'uva  una  certa  quantità  di  lievito,  in- 
sieme allo  svolgimento  di  anidride  carbonica  e  alla  produzione  del- 
Palcool,  si  forma  una  piccola  quantità  di  glicerina,  di  acido  succi- 
nico  e  di  eteri  diversi,  cbe  finiscono  per  impedire  e  arrestare  la 
fermentazione.  La  quantità  del  lievito  che  allora  si  deposita  al  fondo 
del  vaso  è  notevolmente  aumentata,  il  che  dimostra  che  le  cellule 
del  saocharomyoes  si  sono  riprodotte  copiosamente;  ma  il  materiale 
organico  nutritivo  contenuto  nel  mosto,  se  non  fosse  stato  decom- 
posto per  processo  fermentativo,  sarebbe  bastato  alla  nutrizione 
e  moltiplicazione  di  una  quantità  incomparabilmente  maggiore  di 
lievito. 

Molti  battèri,  patogeni  o  non  patogeni,  per  nutrirsi  e  moltipli- 
carsi, disciolgono  la  gelatina  o  l'albumina  coagulata,  e  producono 
una  decomposizione  putrida  dei  diversi  liquidi  o  terreni  di  cultura, 
con  sviluppo  di  acido  carbonico,  idrogeno  solforato,  solfuro  d'am- 
monio, ammoniaca,  e  contemporanea  produzione  di  sostanze  nuove, 
che  spesso  hanno  un'azione  tossica,  e  riescono  causa  delle  più  vio- 
lente malattie. 

Si  ha  in  generale  che  tutte  le  piante  prive  di  clorofilla,  che  per 
vivere  hanno  bisogno  di  sostanze  organiche  già  formate  da  altre 
piante  o  dagli  animali,  non  adoperano  dette  sostanze  che  come  ma- 
teriale grezzo  per  nutrirsi,  facendo  loro  subire  speciali  metamorfosi 
chimiche.  Infatti  i  funghi  e  i  battèri  sono  in  grado  di  rendere 
adatto  alla  loro  nutrizione  un  materiale  che  non  lo  era.  Mediante 
Vinvertina  trasformano  in  glicosio  il  saccarosio,  colla  diastasi  l'a- 
mido in  zucchero,  coi  fermenti  tripsinici  e  peptici  l'albumina  in  al- 
bumose  e  peptoni.  È  dimostrato  che  i  fungki  possono  viver  bene 
in  sostrati  nutritivi  assai  svariati,  e  coU'aiuto  di  composti  organici 
di  carbonio,  e  con  sali  minerali  azotati,  sono  capaci  di  comporre 
per  sintesi  tutti  i  prodotti  più  complessi  occorrenti  alla  formazione 
del  protoplasma.  Essi  adunque,  pel  loro  metabolismo,  rappresen- 
tano un  gruppo  intermedio  tra  i  vegetali  provvisti  di  clorofilla  e 
gli  animali. 

Il  potere  anabolico  di  tutti  gli  animali,  senza  eccezionejl  è  limi- 
tato alla  elaborazione  dei  tre  principali  gruppi  di  sostanze  orga- 
niche, per  trasformarli  in  protoplasma  vivente,  e  inoltre  alla  forma- 
zione per  sintesi  di  molte  sostanze  nuove  che  non  esistono  nel 
regno  vegetale.  Essi  sono  incapaci  di  ridurre  le  sostanze  inorga- 
niche sature  di  ossigeno,  per  comporre  gl'idrati  di  carbonio,  i  grassi, 
le  albumine;  ma  sono  capaci  (come  avremo  occasione  di  dimostrare 
ampiamente)  di  trasformare  gl'idrati  di  carbonio  in  grassi,  le  albn- 
mose  e  i  peptoni  in  albumina  genuina. 

Anche  nel  grande  àmbito  del  regno  animale  si  possono  distinguere 
diversi  gruppi,  in  ordine  ai  bisogni  nutritivi    ed  al    corrispondente 
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metabolismo.  Oli  erbivori  e  frugivori  hanno  sopratatto  bisogno  di 
aggiungere  alle  sostanze  proteiche  gl'idrati  di  carbonio  di  cui  so- 
vrabbonda l'alimentazione  vegetale  5  gl'insettivori  ed  i  carnivori  si 
giovano  invece  di  molto  grasso,  che  trovano  in  copia  nell'alimenta- 
zione animale.  Ma  tanto  i  grassi  che  gl'idrati  di  carbonio  non  sono 
assolutamente  indispensabili  alla  loro  vita.  Alcuni  animali  si  sono 
adattati  ad  un'alimentazione  di  sole  sostanze  proteiche,  e  perfino 
ad  una  sola  forma  di  dette  sostanze.  Così,  per  esempio,  il  bruco 
della  tignola  delle  pellicce  si  nutre  esclusivamente  della  cheratina 
di  cui  si  compongono  i  peli  delle  pellicce,  e  da  essa  ricava  tutti  i 
materiali  occorrenti  per  la  costruzione  del  suo  protoplasma.  È  anche 
possibile,  come  vedremo  a  suo  tempo,  mantenere  in  vita  e  in  con- 
dizioni normali  un  cane  con  un'alimentazione  puramente  carnea  ; 
mentre  ciò  riesce  impossibile  coir  alimentazione  grassa  e  idrocarbo- 
nata esclusiva,  per  quanto  abbondante. 

La  massima  parte  delle  sostanze  minerali  che  entrano  nella  com- 
posizione chimica  degli  animali  non  sono  per  essi  assimilabili  come 
tali,  ma  solo  quando  trovansi  in  combinazione  organica,  come,  per 
esempio,  il  fosfato  di  calce  trovasi  nella  caseina  del  latte,  i  sali 
potassici  nelle  sostanze  proteiche  del  muscolo.  Se  si  nutrono  i  topi 
con  caseina  previamente  lavata  della  massima  parte  dei  sali  conte- 
nati  in  forma  organica  nel  latte,  e  si  aggiunge  dello  zucchero,  ed 
inoltre  tutti  i  sali  in  forma  inorganica  contenuti  nelle  ceneri  del 
latte,  i  topi  durante  quest'alimentazione  deperiscono  lentamente,  e 
doiK)  circa  quaranta  giorni  soccombono  (Lunin).  Questo  ed  altri  espe- 
rimenti di  alimentazioni  artificiali  di  altri  animali,  dimostrano  che 
essi  non  sono  che  in  scarsa  misura  capaci  di  assimilare  le  sostanze 
inorganiche,  vale  a  dire  di  legarle  per  sintesi  alla  molecola  proteica 
per  quindi  nutrirne  il  protoplasma  vivente. 
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CAPITOLO  III. 

Il    determinismo   dei   fenomeni   vitali 


Sommario.  —  1.  U alimentazione  come  oondizione  necessaria  esterna  del  metabo- 
lismo vitale.  Fenomeni  delV inanizione,  —  2.  Importanza  dell'acuita.  Vita  latente  e 
anabiosi,  —  3.  Importanza  deWossigeno.  Aeròbi  e  anaeròbi,  —  4.  Temperatura 
estema  necessaria  alla  vita.  —  5.  Pressione  totale  dell'aria  e  dell'acqua,  e 
pressione  parziale  dell'ossigeno  e  dell'anidride  carbonica.  —  6.  Agenti  esterni 
stimolanti,  —  7.  Stimoli  chimici,  ChenhOtassi,  —  8.  Stimoli  meccanici.  Barotassi, 

—  9.  Stimoli  tecnici.  Termotassi,  —  10.   Stimoli  fotici.    Fototassi   ed    eliotassi. 

—  11.  Stimoli  elettrici,  Galvanotassi.  —  12.  Le  diverse  zone  biologiche  dei 
viventi  nel  mare  (plankton),  —  13.  Condizioni  e  stimoli  intemi  del  metabo- 
lismo. Dottrina  dell'aiitomati^mo.  —  14.  Ipotesi  dirette  a  spiegare  l'intimo 
meccanismo  della  sostanza  vivente.    —  Letteratura, 

Perchè  il  metabolismo  vitale  perduri,  sono  necessari  due  ordini  di 
condizioni,  le  esterne  e  le  interne.  Tanto  le  nne  che  le  altre  sono 
immediate  o  mediate.  Le  immediate  non  possono  mancare  senza  che 
la  vita  si  spenga;  le  mediate  senza  che  la  vita  si  modifichi  o  si 
perturbi  nelle  sue  manifestazioni  o  fenomeni.  Se  si  conoscessero 
tutte  le  condizioni  inteme  ed  esterne  della  vita,  non  ci  sarebbe  altro 
a  fare  in  fisiologia;  anche  il  condizionato,  ossia  la  vita,  ci  sarebbe 
nota  perfettamente. 

Non  tutte  le  condizioni  vitali  sono  in  egual  modo  necessarie  ai 
singoli  viventi.  Ciascun  organismo  mostra  esigenze  afGfttto  speciali 
per  durare  in  vita  e  prosperare.  Quindi  ciascuna  specie  vivente 
rappresenta  il  soggetto  di  uno  speciale  trattato.  Ponendoci  al  punto 
di  vista  della  fisiologia  generale,  qui  non  dobbiamo  che  esporre  a 
grandi  tratti  le  condizioni  vitali  più  comuni  e  meglio  studiate. 

1.  La  prima  e  più  universale  condizione  estema  del  metabolismo 
vitale  è  rappresentata  dAÌValimentaaione,  ossia  dalla  somma  dei  ma- 
teriali chimici  necessari    alla  costmzione   della   sostanza    vivente  o 
protoplasma. 
.  Abbiamo  veduto  nel  precedente  capitolo  quale  diversa  forma  chi- 
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mica  presentano  gli  alimenti  necessari  ai  diversi  grappi  dei  viventi, 
battèri  nitrificanti,  piante  verdi,  fanghi  saprofiti  e  parassiti,  animali 
erbivori  e  carnivori.  Qai  aggiungiamo  cbe  in  ordine  alla  composi- 
ziona chimica  delPambiente  nutritivo,  i  diversi  organismi  elementari 
si  comportano  assai  diversamente.  Alcuni  non  vivono  che  nell'acqua 
dolce;  altri  solo  nell'acqua  salata;  tutti  muoiono  più  o  meno  pron- 
tamente quando  siano  posti  nell'acqua  distillata.  Tuttavìa  ciascun 
organismo  semplice  o  complesso  presenta  una  certa  capacità  di  adat- 
tarsi ad  ambienti  ed  a  regime  nutritivo  diversi  da  quelli  a  cui  è 
abituato,  purché  il  cambiamento  di  ambiente  e  di  regime  si  faccia 
gradualmente  e  con  molta  lentezza.  Per  effetto  di  questi  adattamenti 
avvengono  modificazioni,  talora  evidenti,  dei  caratteri  specifici;  ma 
secondo  alcuni  esperimenti  del  Nàgeli,  esse  non  sarebbero  persistenti, 
ma  si  dileguerebbero  facilmente,  riconducendo  gli  organismi  all'am- 
biente  e  regime  alimentare  primitivo. 

Per  formarci  un  giusto  concetto  dell'adattabilità  di  certi  orga- 
nismi ad  insolite  condizioni  di  vita  rispetto  all'alimentazione,  giova 
ricordare  alcune  forme  di  battèri,  illustrati  recentemente  da  Wino- 
gradsky,  quelli  che  egli  chiama  battèri  sulfurei  e  ferruginosi.  I  bat- 
tèri solfùrei  sono  rappresentati  da  una  famìglia  di  micròbi,  che  non 
possono  vivere  che  nell'acqua  dei  maceratoi  e  pantani,  ove,  per  effetto 
di  decomposizione  di  sostanze  vegetali  ed  animali,  si  sviluppa  molto 
acido  solfidrico.  Essi  lo  assorbono,  e,  ossidandolo,  ne  rendono  libero 
il  solfo,  che  si  raccoglie  nel  loro  corpo  cellulare  in  forma  di  gra- 
nuli molto  rifrangenti.  Con  successiva  ossidazione,  questi  granuli 
danno  luogo  alla  formazione  di  acido  solforico,  che  come  tale  viene 
escreto  al  di  fuori.  I  battèri  ferruginosi  vivono  in  acque  paludose, 
ove  trovasi  disciolto  del  carbonato  ferroso,  che  essi  assorbono  e 
trasformano  in  carbonato  ferrico,  che  emesso  al  di  fuori,  si  scompone 
facilmente,  e  l'ossido  di  ferro  precipita  formando  depositi  ocracei  e 
i  minerali  che  diconsi  limoniti.  Tanto  i  battèri  solforosi  che  i  fer- 
ruginosi muoiono  se  sono  trasportati  in  acqua  di  pozzo,  ove  non  si 
contenga  idrogeno  solforato  e  rispettivamente  carbonato  ferroso,  che 
in  altri  viventi  agiscono  come  veleni.  Essi  hanno  dunque  subito  un 
adattamento  stabile  ad  una  forma  di  ambiente  e  di  alimentazione, 
che  sono  affatto  eccezionali. 

Quale  che  sia  la  natura  delle  sostanze  alimentari  adatte  ai  diversi 
organismi,  esse  sono  una  condizione  necessaria  a  che  la  vita  perduri. 
La  sottrazione  assoluta  o  relativa  dell'alimentazione  determina  lo 
stato  dHnanizione,  durante  il  quale  l'organismo  consuma  dapprima  i 
materiali  di  riserva  immagazzinati  nel  corpo  cellulare,  quindi  con- 
suma il  proprio  protoplasma,  s'impicciolisce  sempre  più,  ed  infijie 
gradualmente  si  spegne,  quando  non  rimane  al  protoplasma  suffi- 
ciente quantità  di  forze  tensive  da  spendere,  per  mantenere  il  me- 
tabolismo vitale  (fig.  17). 
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I  singoli  elementi  vivi  che  compongono  i  tessati  e  gli  organi 
degli  animali  superiori,  attingono  tutti  il  proprio  pabulo  da  un  li- 
quido comune,  Vumore  linfatico,  che  circola  nei  canalicoli  plasmatici 
interstiziali.  Durante  l'inanizione,  il  consumo  complessivo  che  su^ 
bisce  l'organismo,  non  è  equabilmente  ripartito  tra  i  diversi  tessuti; 
ma  ha  luogo  tra  questi  una  specie  di  lotta  per  l'esistenza,  per  cui 
alcuni  si  consumano  e  si  liquidano  a  beneficio  di  altri  che  conti- 
nuano a  vivere  da  parassiti  e  perfino  a  riprodursi  (Luciani).  Ma  del 
processo  dell'inanizione  negli  animali  superiori  e  nell'uomo  sarà 
trattato  altrove  con  sufficienti  particolari. 

a.  Un'altra  condizione    non  meno    indispensabile    al  metabolismo 
vitale  è  Vaequa,  che  infiltra  in  forte  misura  il  protoplasma  vivente, 
rendendolo  molle  o  semifluente.  Per 
convincersi     dell'  importanza    del- 
l'acqua per  le  funzioni  vitali,  basta 
considerare    gli   efifetti  del  dissec- 
camento naturale    o  artificiale  dei 
monorganismi.    Coli'  aumentare     o 
col  diminuire  del  contenuto  acquoso 
della  sostanza  vivente,  aumenta  o 
diminuisce  l'intensità    del  metabo- 
lismo    vitale     entro     certi     confini,       pig.  17.  _  Colpidium    eolpoda,   infusorio 
varcati   i     quali,     ogni     movimento  vibratile,  secondo  Jensen. 

vìtAlA   RI    RTiPirnA   HpI    tnttn  ^*  i°  condizioni  normali;  b,  in  stato  d'inani- 

viiaie  81  spegne  aei  tuno.  ^^^    j^  ^^   ^^^^   rimpicciolito,    traspa- 

Xella     gran     maggioranza      delle       rent«,  privo  di  granali.  Ingrand.  260  diametri. 

pianta,  basta   la    siccità    naturale 

dell'ambiente  per  determinare  la  morte.  Tuttavia  molti  muschi,  li- 
cheni e  alghe  che  vivono  sulle  nude  rupi  possono  sopi>ortare  senza 
danno  la  secchezza  estiva.  Specialmente  i  semi  e  le  spore,  staccati 
dalla  pianta,  possono  conservarsi  allo  stato  di  secchezza,  senza  per- 
dere la  capacità  di  germogliare.  Si  affermò  che  i  semi  di  frumento 
trovati  presso  le  mummie  egiziane,  dopo  oltre  2000  anni,  conser- 
vassero la  capacità  di  germogliare;  ma  il  fatto  fu  smentito  dal 
noto  egittologo  Mariette.  È  però  dimostrato  che  le  spore  di  muschi, 
i  semi  di  mimose,  conservati  secchi  per  oltre  60  anni  negli  erbari, 
si  mostrarono  attia  germogliare  perfettamente;  mentre  altri  semi  per- 
dono la  loro  vitalità  dopo  un  anno,  altri  dopo  pochi  giorni,  altri 
infine  non  tollerano  afEatto  lo  stato  di  secchezza,  per  esempio  i  semi 
del  salice. 

Alcuni  gruppi  di  animali  possono  essere  disseccati  e  conservati 
come  tali  per  anni,  senza  perdere  la  capacità  di  riviveì'e  (anabiosi 
del  Preyer)  pochi  minuti  dopo  esser  stati  bagnati.  Tali  sono  i  così 
detti  roti/eri,  piccoli  crostacei,  ed  i  tardigradi,  aracnidi  simili   agli 
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a4)ari,  che  vivono  nel  maschio  e  nell'arena  dei  tetti,  scoperti  da  Leea- 
wenhoek  (1719)  che  primo  descrìsse  il  meraviglioso  fenomeno.  Tali 
sono  le  anguillule  del  grano  annebbiato  o  rachitico,  snlle  quali  lo  Spal- 
lanzani (1776)  fece  molti  curiosi  esperimenti  di  anabiosi  ripetute. 
Tali  infine  la  massima  parte  dei  battèri,  specialmente  allo  stato  di 
spore. 

In  tutti  questi  casi  di  morte  apparente,  non  è  facile  decidere  se 
trattisi  veramente  di  assoluta  sospensione  del  metabolismo  vitale,  di 
vera  vita  latente  o  potenziale,  oppure  di  un  metabolismo  ridotto  ai 
minimi  teimini,  vale  a  dire  di  quello  stato  che  primo  lo  Spallanzani 
chiamò  di  vita  minima.  Per  risolvere  la  questione,  è  necessario  de- 
terminare se  gli  organismi  allo  stato  dì  morte  apparente  ofifrono  al- 
cuna traccia  di  scambio  respiratorio,  vale  a  dire  di  assorbimento  di 
ossigeno  e  di  emissione  di  acido  carbonico.  Il  W.  Eocks  (1890)  si 
valse  a  questo  scopo  di  una  notevole  quantità  di  semi  di  piante  per- 
fettamente secchi,  che  pose  in  larghi  tubi  di  vetro,  da  cui  estrasse 
l'aria  mediante  una  pompa,  e  quindi  chiuse  ermeticamente.  Dopo 
molti  mesi,  la  più  minuta  analisi  del  contenuto  dei  tubi  dì  vetro  non 
dimostrò  la  minima  traccia  di  acido  carbonico;  eppure  i  semi  ave- 
vano perfettamente  conservata  la  capacità  di  germogliare.  Questo 
risultato  dimostra  che  realmente  nei  semi  di  certe  piante  si  può  ot- 
tenere uno  stato  di  vita  potenziale  assoluta. 

Alquanto  diversi  furono  i  risultati  di  molteplici  esperienze  da  me 
praticate  in  collaborazione  col  Piutti  nel  1888  sulle  uova  del  bombice 
del  gelso.  Senza  subire  alcun  essiccamento  artificiale,  esse  non  ces- 
sano del  tutto  di  respirare  tenute  lungamente  alla  temperatura  0^, 
nò  sopravvivono  alla  protratta  chiusura  in  un'atmosfera  di  azoto 
puro,  alla  temperatura  0°  C.  Racchiuse  per  139  giorni  in  bocce  co- 
niche contenenti  aria  mantenuta  costantemente  secca,  mercè  acido 
solforico  bollito,  esse  periscono  completamente  se  la  temperatura 
ambiente  fu  di  9-14®  C,  periscono  in  parte,  se  la  temperatura  am- 
biente fu  di  00  G.  È  evidente  dunque  che  in  queste  condizioni  le 
uova  del  bombice  si  pongono  allo  stato  di  vita  minima.  Poste  in  fla- 
schetti  di  vetro,  fatto  il  vuoto  perfetto  mercè  la  pompa  a  mercurio, 
quindi  chiusi  alla  lampada,  e  tenuti  a  0®  0.,  oltre  la  metà  delle 
uova,  dopo  83  giorni  di  chiusura,  possono  sopravvivere  e  svilupparsi 
ponendole  in  condizione  di  regolare  incubazione.  Qui  abbiamo  evi- 
dentemente uno  stato  di  vita  minima  che  molto  si  avvicina  allo  stato 
di  vita  latente.  Finalmente  poste  le  uova  del  bombice  sotto  una 
campana  di  cristallo  aderente  ermeticamente  al  piatto  e  contenente 
un  essiccatore  con  acido  solforico  bollito,  dopo  128  giorni  di  chiu- 
sura poste  ad  incubare  le  uova  (che  per  efifetto  dell'essiccamento 
subito  si  mostravano  enormemente  schiacciate  e  depresse),  si  ebbero 
nascite  abbondantissime,  ma  non  complete,  di  bacolini  più  piccoli  e 
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meno  vivaci  del  normale.  Questo  risaltato  rende  probabile  che  anche 
le  nova  di  insetti,  come  i  semi  vegetali,  possono  subire  ad  arte, 
mercè  l'essiccamento,  lo  stato  di  vita  latente  o  potenziale.  Secondo  la 
ingegnosa  immagine  del  Preyer,  questo  stato  è  simile  a  quello  di 
nn  orologio  montato,  ma  col  pendolo  fermo;  mentre  lo  stato  di  morte 
è  analogo  a  quello  di  un  orologio  che  più  non  cammina,  perchè  sono 
guasti  i  roteggi. 

3.  Da  quanto  abbiamo  esposto  nel  precedente  capitolo  si  rileva 
che  tanto  le  piante  che  gli  animali  respirano,  vale  a  dire  hanno  bi- 
sogno di  assorbire  ossigeno,  per  sviluppare,  con  un  processo  di  lenta 
combustione,  anidride  carbonica  e  acqua.  Sicché  la  presenza  dell'os- 
sigeno è  una  delle  condizioni  fondamentali  x)er  mantenere  attivo  il 
metabolismo  vitale. 

Ma  con  ciò  non  è  detto  che  sia  sempre  indispensabile  la  presenza 
dell'ossigeno  come  tale,  perchè  la  vita  abbia  luogo.  Per  intendere 
in  qual  senso  preciso  bisogna  ammettere  questa  necessità  è  d'uopo 
prendere  le  mosse  da  alcune  considerazioni  generali. 

Qualsiasi  processo  assimilativo  o  anabolico  ha  per  risultato  un  a^:- 
eumulo  di  energia^  e  quindi  importa  necessariamente  una  sorgente  di 
energia  attuale  da  trasformare  in  potenziale.  Viceversa  ogni  processo 
disassimilativo  o  catabolico  ha  per  conseguenza  una  dispersione  di 
energia^  e  quindi  suppone  una  riserva  di  energia  potenziale  da  tras- 
formare in  attnale.  Ecco  perchè  i  due  opposti  processi  si  soprappon- 
gono o  si  alternano  rapidamente  e  costantemente  durante  la  vita,  e 
ambedue  riuniti,  costituiscono  il  metabolismo,  che  —  come  dimo- 
strammo —  rappresenta  la  base  fisiologica  di  tutti  i  fenomeni  vitali. 

Essendo  nelle  piante  verdi  grandemente  prevalenti  i  processi  ana- 
bolici  sui  catabolici,  per  realizzare  la  formazione  sintetica  delle  so- 
stanze organiche  assai  complesse,  l'energia  da  esse  sviluppiata  me- 
diante l'ossidazione  non  è  sufficiente  allo  scopo,  e  diventa  quindi 
necessario  l'intervento  dell'energia  fornita  dai  raggi  solari.  Negli 
animali  invece,  essendo  grandemente  prevalenti  i  processi  catabolici, 
l'energia  da  essi  sviluppata  con  l'ossidazione  delle  sostanze  organiche, 
non  solo  è  bastevole  per  dare  del  lavoro  meccanico  e  per  mantenere 
la  temperatura  del  corpo  ad  un'altezza  maggiore  di  quella  dell'am- 
biente, ma  ne  avanza  'per  assicurare  i  processi  anabolici  o  le  nuove 
sintesi  organiche  che  essi  operano  sulle  materie  alimentari  attinte 
dai  vegetali. 

La  distruzione  delle  molecole  organiche  mediante  i  processi  cata- 
bolici non  avviene  d'un  colpo,  di  guisa  che  le  sostanze  combustibili 
si  trasformino  immediatamente  nei  prodotti  finali  di  consumo  ;  ma  si 
opera  gradualmente  e  successivamente,  in  modo  che  le  molecole 
complesse  si  trasformino  in  altre  meno  complesse,  e  queste  infine  si 
cangino  nei  prodotti  definitivi  che  abbandonano  l'organismo. 
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Non  tutte  qaeste  snccedentisi  metamorfosi  regressive  reclamano  ne- 
cessariamente la  presenza  delPossigeno.  In  assenza  dell'ossigeno  li- 
bero, il  protoplasma  può  sottrarre  per  un  certo  tempo  l'ossigeno  dai 
composti  coi  quali  si  trova  lassamente  o  anche  saldamente  combi- 
nato, e  dar  luogo  a  sviluppo  di  energia  attuale.  Così,  per  esempio, 
i  grandi  plasmòdi  dei  missomiceti,  posti  in  ambienti  privi  di  ossi- 
geno, continuano  a  muoversi  per  tre  ore  di  seguito;  gli  epitèli  vi- 
bratili possono  vivere  anche  piti  lungamente  senza  ossigeno  (Engel- 
mann)  ;  i  muscoli  di  rana  staccati  e  posti  in  ambienti  di  puro  idro- 
geno continuano  per  parecchie  ore  ad  esalare  acido  carbonico  prima 
di  divenire  ineccitabili  (Hermann). 

Molti  organismi  d'infimo  ordine,  specialmente  del  numeroso  gruppo 
dei  battèri,  hanno  la  capacità  di  vivere  durevolmente  in  assenza 
dell'ossigeno.  Il  Pasteur,  che  fu  il  primo  a  richiamare  l'attenzione 
su  questo  importantissimo  fenomeno,  chiamò  anaeròbi  gli  organismi 
che  vivono  in  assenza  dell'ossigeno,  in  opposizione  agli  aeròbi  che 
non  i)ossono  vivere  senza  la  presenza  di  detto  gas.  Secondo  le  ri* 
cerche  di  Tarozzi  (1905)  l'incapacità  dei  battèri  anaeròbi  di  svilup- 
parsi su  terreni  di  coltura  in  presenza  di  ossigeno  non  dipenderebbe 
da  un'azione  dannosa  dell'ossigeno  su  questi  micròbi,  come'  è  stato 
ammesso  da  molti  autori;  ma  sibbene  dalle  modificazioni  chimiche 
subite  dalle  sostanze  proteiche  nella  preparazione  artificiale  del  brodo, 
in  cui  si  sminano.  Tali  modificazioni  chimiche  consisterebbero  es- 
senzialmente in  processi  di  ossidazione,  nel  senso  che  gli  anaeròbi 
non  sarebbero  capaci  di  utilizzare  nei  loro  processi  di  assimilazione 
le  sostanze  proteiche  profondamente  ossidate.  È  necessario  quindi 
per  il  loro  sviluppo  ridurre  di  nuovo  le  dette  sostanze,  il  che  si 
ottiene  sia  allontanando  artificialmente  l'ossigeno,  sia  anche  —  come 
ha  trovato  il  Tarozzi  ~-  aggiungendo  al  brodo  un  pezzetto  di  organo 
fresco  raccolto  asetticamente,  che  per  i  processi  chimici  di  cui  è 
sede  agirebbe  come  un  riduttore  e  favorirebbe  lo  sviluppo  degli 
anaeròbi.  In  questo  caso  dunque  non  è  necessario  allontanare  l'ossi- 
geno perchè  lo  sviluppo  batterico  abbia  luogo.  È  facile  comprendere 
dopo  ciò  come  tale  sviluppo  si  abbia  naturalmente  quando  questi  bat- 
tèri si  trovino  in  presenza  di  tessuti  di  animali  morti  di  firesco,  o  in 
generale  quando  si  trovino  a  loro  disposizione  sostanze  proteiche 
che  non  abbiano  subito  profondi  processi  ossidativi.  È  perciò,  che 
tutti  gli  anaeròbi  appartengono  esclusivamente  alla  classe  dei  mi- 
cròbi della  putrefazione  (saprofiti). 

Dopo  i  lavori  di  Duclaux,  di  Gautier,  di  Ehrlich,  il  metabolismo 
anaerobico  è  riconosciuto  non  solo  ad  un  gran  numero  di  micròbi, 
ma  ad  un  numero  anche  maggiore  di  cellule  vegetali  ed  animali. 

Molti  sdoppiamenti  di  molecole  organiche,  dovuti  ad  enzimi  ope- 
ranti nell'interno  delle  cellule,  oppure  secreti  al  di  fuori,  si  produ- 
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cono  senza  intervento  dell'ossìgeno  ambiente,  e  sono  accompagnati 
da  sviluppo  di  energìa,  che  è  in  parte  impiegata  dalle  cellule  per  le 
loro  costruzioni  o  sintesi  organiche.  Così,  per  esempio,  per  azione 
catabolica  del  lievito  di  birra,  fuori  dell'influenza  dell'ossigeno,  si 
ha  lo  sdoppiamento  del  glicosìo  in  alcool  ed  anidride  carbonica,  con 
sviluppo  di  calore,  che  in  parte  è  impiegato  per  la  moltiplicazione 
delle  cellule  del  fermento.  In  un  ambiente  largamente  aereato,  lo 
stesso  lievito  di  birra  opera  invece  l'ossidazione  completa  della 
molecola  del  glicosio,  trasformandola  in  acqua  e  anidride  carbonica, 
ed  in  questo  caso  si  ha  maggiore  sviluppo  di  calore  e  una  moltipli- 
cazione assai  piti  grande  del  èaeckaromyceè.  L'interpretazione  data 
dal  Pasteur  a  questi  fenomeni  è  molto  evidente:  il  saccharomyces, 
per  nutrirsi  e  riprodursi,  utilizza  largamente  l'energia  che  si  sviluppa 
per  l'ossidazione  dello  zucchero,  quando  si  trova  in  un  ambiente 
ossigenato.  Quando  l'ossigeno  gli  viene  a  mancare,  egli  utilizza  l'e- 
nergia minore  che  può  sviluppare  traendo  l'ossigeno  dal  mezzo 
fermentescibile,  vale  a  dire  dallo  zucchero  stesso,  producendo  una 
specie  di  ossidazione  intema. 

Sicché  non  è  l'ossigeno  come  tale  che  è  necessario  alla  vita,  ma 
sibbene  l'energìa  che  si  sviluppa  per  effetto  di  qualsivoglia  ossida- 
zione. Lie  piante  verdi  hanno  meno  bisogno  di  ossigeno  degli  ani- 
mali, perchè  attingono  dai  raggi  solari  una  gran  parte  dell'energia 
necessaria  per  fissare  il  carbonio.  Se  la  massima  parte  dei  viventi 
hanno  assoluto  bisogno  dell'ossigeno  libero,  è  perchè  esso,  combi- 
nandosi, sviluppa  molto  calore,  che  può  essere  utilizzato  in  svariati 
modi. 

Per  intendere  fino  a  qual  puntai  sia  necessario  l'ossigeno  per  la 
vita  dei  diversi  tessuti  degli  animali  superiori,  giova  ricordare  un 
sorprendente  esperimento  eseguito  dal  Pfliiger  sulla  rana.  Egli  pose 
due  di  questi  animali  in  un  ambiente  a  0^,  scrupolosamente  privato 
di  ogni  traccia  di  ossigeno.  Dopo  un  quarto  d'ora  presentavano 
grande  dispnea,  ma  non  accompagnata  da  convulsioni.  Dopo  cinque 
ore  le  rane  erano  diventate  molto  tranquille  e  depresse,  ma  tuttavia 
reagivano  alle  stimolazioni  mediante  un  filo  metallico.  Dopo  dician- 
nove ore  giacevano  come  morte;  non  reagivano  ai  piti  forti  eccita- 
menti cutanei,  né  mostravano  alcuna  traccia  di  movimenti  respira- 
tòri. Dopo  venti  ore,  tratte  fuori  dalla  prigione  all'aria  libera,  e  &tte 
ripetute  insufflazioni  tracheali  di  aria,  non  si  riuscì  a  provocare  al- 
cun segno  di  vita.  Ma  aperto  il  torace  ad  una  delle  due  rane,  il 
Pfliiger  vide  con  meraviglia  che  il  (more  pulsava  e<m  grande  energia^  e 
le  arterie  contenevano  eangue  rutilante.  Tuttavia  soltanto  dopo  due 
ore  da  che  furono  ricondotte  all'aria  ossigenata,  si  rìpresentarono  i 
movimenti  muscolari  diretti;  in  seguito  i    movimenti    riflessi,    e    le 

LuciAHi,  Fitiologia  deìVuomo,  voL  1(8/ ed.).  10 


74  CAPITOLO  TERZO 


respirazioni  spontanee.  Ma  i  movimenti  volontari  complessi,  dipen- 
denti dai  centri  nervosi  superiori,  più  non  si  ripristinarono. 

Per  rendersi  conto  di  questa  lunga.  so)>ravvivenza  in  un  ambiente 
affiitto  privo  di  ossigeno,  è  necessario  ammettere,  che  anche  negli 
animali  vertebrati  il  protoplasma  vivente  dei  diversi  tessuti  abbia 
la  capacità  (sebbene  in  grado  diverso)  di  sottrarre  l'ossigeno  che  tro* 
vasi  combinato  nelle  molecole  organiche.  Le  cellule  del  sistema  ner- 
voso sono  le  più  sensibili  alla  privazione  dell'ossigeno  libero;  le 
altre  cellule  invece,  possono  vivere  lungamente  in  un  mezzo  privo 
di  ossigeno,  perchè  hanno  la  capacità  di  sottrarlo  alle  combinazioni 
organiche,  utilizzandone  l'energia  potenziale. 

U  fenomeno  più  interessante,  dal  punto  di  vista  del  metabolismo 
anaerobico,  è  offerto  da  quel  gruppo  di  battèri  che  non  solo  sono  ca- 
paci di  vivere  in  assenza  dell'ossigeno,  ma  muoiono  in  un  ambiente 
che  ne  contenga,  come  per  esempio  i  battèri  del  tetano,  i  bacilli  del 
carbonchio.  Interessante  è  anche  il  fenomeno  di  altri  battèri,  come 
per  esempio  il  bacillo  virgola  del  colèra,  che  è  avido  di  ossigeno,  e 
nello  stesso  tempo  è  capace  di  vivere  e  riprodursi  enormemente 
nell'intestino,  ove  non  esistendo  traccia  di  ossigeno  libero,  è  neces- 
sario utilizzi  l'ossigeno  combinato  dei  sali  alcalini. 

4.  Oltre  gli  alimenti,  l'acqua,  l'ossigeno,  che  penetrando  nell'or- 
ganismo, condizionano  direttamente  il  metabolismo,  sono  necessarie 
altre  condizioni  di  natura  dinamica,  perchè  i  fenomeni  vitali  possano 
esplicarsi.  Un'influenza  di  primo  ordine  viene  esercitata  sugli  orga- 
nismi   elementari  da  un  certo  grado  dì  temperatura  estema. 

Ciascuna  cellula  esige  una  temperatura  oscillante  entro  determi- 
nati confini,  varcati  i  quali  essa  muore.  Per  la  massima  parte  delle 
cellule  vegetali  e  animali,  il  limite  massimo  della  temperatura  tolle- 
rabile, oscilla  da  40M7<^C.  Kiihne  trovò  che  il  protoplasma  contrattile 
delle  amébe  coagula  talora  a  40^  C,  altre  volte  a  45^  C.  Per  le  cel- 
lule vegetali  Max  Schultze  trovò  la  temperatura  che  ne  provoca  la 
morte  potersi  elevare  fino  a  47^  C.  Esistono  però  altri  organismi 
elementari  che  tollerano  temperature  assai  più  alte,  che  sembrereb- 
bero favolose  se  non  fossero  state  ben  constatate  con  misurazioni 
dirette.  Così  per  esempio  nelle  sorgenti  termali  di  Casamicciola  vi- 
vono alghe  ad  una  temperatura  di  63^  C,  e  secondo  Ehrenberg,  vi 
sono  infusòri  ciliati  (oscillari  o  rotiferi)  che  possono  vivere  alla  tem- 
peratura di  81<>-85^  0.  Più  sorprendente  è  il  fatto  che  le  spore  del 
bacillo  del  carbonchio,  secondo  Eoch,  Brefeld,  ed  altri,  sopportano 
temperature  superiori  a  100^  (3.,  e  solo  dopo  tre  ore  di  calore  secco 
di  140^  C,  perdono  con  certezza  ogni  vitalità!  Per  rendersi  conto  di 
questi  fatti,  bisogna  ritenere  che  il  protoplasma  di  questi  organismi 
sia  composto  di  sostanze  proteiche  combinate  in  tal  guisa,  da    non 
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sabire  alcun  processo  di  coagalazione  né  di  scomposizione  a  tempe- 
rature tanto  elevate. 

Anche  il  grado  minimo  di  temperatura  compatibile  colla  vita  offre 
sorprese  consimili.  Mentre  per  solito  gli  animali  pecilotermi  e  le  piante 
muoiono  quando  Pabbassamento  della  temperatura  raggiunga  un  tale 
estremo  da  far  congelare  l'acqua  che  imbeve  il  protoplasma;  i  più 
recenti  esperimenti  di  Baoul  Pictet  dimostrano  che  una  temperatura 
al  disotto  di  0^  G.  non  è  assolutamente  mortale  per  alcuni  organismi. 
Egli  ha  in&tti  con  tutta  certezza  osservato  che  i  pesci  congelati  a 
—  15*  C,  possono  tornare  in  vita,  purché  si  faccia  con  molta  cautela 
il  disgelamento.  Se  però  l'abbassamento  di  temperatura  raggiunge 
i  —  20*  C,  essi  periscono  infallantemente.  Le  rane  invece  tollerano 
una  temperatura  di  —  28*  C;  i  centopiedi  una  di  —  50*  C;  i  bat- 
tèri infine  possono  sopravvivere  dopo  aver  subita  una  temperatura 
di  —  100*  C. 

Qui  torna  in  campo  la  questione  se  gli  animali  ghiacciati,  capaci 
col  disgelamento  di  tornare  a  vivere,  si  trovino  allo  stato  di  vita  mi- 
mina  o  di  vita  latente  assoluta.  Sebbene  non  sia  esclusa  quest'ultima 
possibilità,  gli  esperimenti  del  Pictet  non  sembrano  favorevoli  a  questa 
ipotesi.  Se  infatti  i  pesci  congelati  si  trovassero  nello  stato  di  vita 
latente  non  s'intenderebbe  perchè  non  dovesse  essere  per  essi  in- 
differente un  abbassamento  di  temperatura  al  disotto  di  — 15*  C.  alla 
quale  sopravvivono.  Sembra  più  razionale  l'ammettere  che  a  questa 
temperatura  si  mantenga  un  ricambio  materiale  ridotto  ai  minimi 
termini,  e  che  si  abbia  la  morte  quando  questo  ricambio  cessi  to- 
talmente. 

6.  Anche  la  pressione  dell'aria  e  dell'acqua  in  cui  vivono  gli  or- 
ganismi è  da  considerare  come  una  delle  condizioni  generali  della 
vita.  È  evidente  infatti  a  priori,  che  la  pressione  deve  agire  in  op- 
posizione alle  vibrazioni  termiche  degli  atomi;  quindi  segue  che  un 
forte  aumento  della  pressione,  ostacolando  le  vibrazioni  termiche, 
deve  favorire  le  combinazioni  chimiche;  e  una  forte  diminuzione, 
rendendo  più  ampie  le  dette  vibrazioni,  deve  ostacolare  l'avvicina- 
mento degli  atomi  e  dissociare  le  combinazioni  chimiche  labili. 

Scarse  tuttavia  sono  le  ricerche  per  determinare  entro  quali  limiti 
la  pressione  totale  dell'acqua  e  dell'aria,  e  la  pressione  parziale  del- 
l'ossigeno e  dell'acido  carbonico  in  esse  contenuto,  condizionano  la 
vita  degli  organismi  che  vi  dimorano. 

Dagli  esperimenti  di  Paul  Bert  (1873)  risulta  il  fatto  interessante 
che  l'ossigeno  puro,  sotto  la  pressione  di  tre  atmosfere,  riesce  mor- 
tale agli  animali  a  sangue  caldo;  mentre  l'aria  ordinaria  non  pro- 
duce il  medesimo  effetto  che  alla  pressione  di  15-20  atmosfere.  Lo 
stesso  effetto  mortale  si  ottiene  quando  si  diminuisce  oltre  un  certo 
limite  la  pressione  parziale  dell'ossigeno  dell'aria. 
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Per  determinare  fino  a  qnal  pnnto  Pabbassamento  barometrico  è 
compatibile  con  la  vita,  si  possono  utilizzare  alcani  dati  forniti  non 
tanto  colle  ascensioni  salle  più  alte  montagne,  quanto  colle  ascen- 
zioni  aereostatiche,  nelle  quali  gli  effetti  della  pressione  barome* 
trica  non  sono  complicati  con  quelli  della  fatica  muscolare.  Famosa 
fu  l'ascensione  compiuta  nel  1875  da  Croce-Spinelli,  Sivel,  e  Tissan- 
dier,  che  riuscì  fatale  ai  due  primi.  Quando  il  pallone  raggiunse 
8000  metri  di  altezza,  anche  il  Tissandier,  unico  sopravvissuto,  perde 
la  coscienza,  e  non  rinvenne  se  non  quando  il  pallone  era  disceso  a 
7059  metri. 

Nulla  quasi  sappiamo  dell'influenza  della  pressione  acquea  sui  vi- 
venti marini.  Infatti,  contro  le  idee  dominanti  in  passato,  negli  ul- 
timi decenni,  è  stata  accertata  l'esistenza  di  una  flora  e  di  una  fauna 
speciale  nelle  piti  grandi  profondità  dell'oceano,  ove  gravitano  pa- 
recchie centinaia  di  atmosfere,  e  ove  la  luce  non  può  penetrare. 
I  pesci  pescati  a  grandi  profondità,  quando  siano  condotti  alla  su- 
perficie, per  effetto  della  rapida  diminuzione  della  pressione,  che  fa 
dilatare  i  gas  contenuti  nella  vescica  natatoria,  si  rigonfiano  enorme- 
mente, da  far  protrudere  gl'intestini  dalla  bocca  e  sollevar  le 
squamme  della  cute  (Keller). 

Per  ciò  che  riguarda  la  pressione,  esercitata  dall'acqua  sugli  animali 
marini,  è  necessario  insistere  sul  fatto,  che  essa  ha  una  grande  in- 
fluenza solo  su  organi,  che  come  la  vescica  natatoria  dei  pesci  con- 
tengono gas  in  istato  gassoso  e  non  comunicano  coll'esterno.  I  tes- 
suti degli  animali,  potendosi  considerare  come  liquidi,  non  risentono 
che  in  misura  trascurabile  gli  eft'etti  delle  grandi  pressioni,  poiché 
come  è  noto  dalla  fisica  sono  necessarie  parecchie  centinaia  di 
atmosfere  di  pressione  per  ottenere  degli  eftetti  notevoli  di  diminu- 
zione di  volume  per  i  corpi  liquidi,  essendo  questi  praticamente  incom- 
pressibili. Ciò  ha  la  sua  conferma  nel  fatto,  che  animali  marini  come 
echinodermi,  molluschi,  gamberi,  sciaci  o  teleostei  privi  di  vescica 
natatoria,  che  vivono  normalmente  a  grandi  profondità  pelagiche, 
possono  essere  trasportati  alla  superficie  senza  alcun  danno  e  con- 
tinuare a  vivere  per  molto  tempo  nei  comuni  acquari,  dove  è  una 
pressione  acquea  di  mezzo  metro  a  un  metro. 


6.  Oltre  quelle  che  abbiamo  annoverate,  non  esistono  altre  con^è- 
zioni  esterne  generali^  necessarie  alla  vita.  Tuttavia  altri  agenti  estemi 
di  natura  chimica  o  fisica^  possono  influenzare  grandemente  il  meta- 
bolismo vitale^  da  divenire  condizioni  indispensabili  alla  vita  di  spe- 
ciali gruppi  di  organismi,  per  esempio  la  luce  per  le  piante  verdi. 
Queste  condizioni  esteme  speciali  si  designano  comunemente  colla 
denominazione  di  stimoli  perchè  la  loro  influenza  si  esercita  diretta- 
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mente  buÌV eccitaMlità  del  protoplasma,  e  si  rivela  colle  diverse  forme 
di  eccitamento. 

Nel  precedente  capitolo  distinguemmo  gli  eccitamenti  automatici 
dai  riflessi  ;  i  primi  determinati  da  stimoli  interni^  i  secondi  da  sti- 
moli estemi.  Questa  distinzione  non  va  intesa  nel  senso  che  gli  ec- 
citamenti aventi  il  carattere  della  spontaneitày  a  differenza  dei  ri- 
flessi che  sono  provocati^  siano  indipendenti  da  qualsiasi  determi- 
nismo estemo.  Tanto  i  primi  che  i  secondi  si  compiono  sotto  la 
costante  influenza  delle  condizioni  esteme  generali  e  normali  della 
vita;  ma  mentre  gli  eccitamenti  automatici  hanno  per  causa  imme* 
diata  e  determinante  uno  stimolo  od  impulso  rappresentato  dalla 
stessa  sostanza  vivente  che  entra  in  azione  ;  gli  eccitamenti  riflessi 
hanno  per  causa  immediata  e  determinante  o  un  cambiamento  brusco 
delle  condizioni  esteme  normali,  o  l'intervento  improvviso  di  altri 
agenti  esterni  speciali. 

Gli  agenti  estemi  che  comunemente  funzionano  da  stimoli  sono 
rappresentati  da  differenti  azioni  chimiche,  da  urti  meccanici  sva- 
riati, dalla  luce,  dal  calore,  dall'elettricità. 

I  cambiamenti  del  metabolismo  determinati  dall'azione  degli  agenti 
stimolanti  x>o8sono  essere  di  carattere  prevalentemente  coitabolico  o 
anabolico.  Ne)  primo  caso  si  ha  svilupxM)  di  energia  attuale^  e  il  fe- 
nomeno dicesi  di  eccitamento  propriamente  detto;  nel  secondo  caso 
si  ha  accumulo  di  energia  potenziale  e  il  fenomeno  dicesi  assimilatorio, 
o  trofico,  o  inibitoriOj  secondo  il  carattere  più  spiccato  con  cui  si 
presenta  all'osservazione. 

Quando  l'azione  degli  stimoli  sia  troppo  prolungata,  o  si  ripeta 
con  troppa  frequenza^  o  varchi  per  intensità  i  limiti  fisiologici,  può 
produrre  non  un  aumento  del  metabolismo,  ma  una  depressione,  so- 
spensione, ò  abolizione  del  medesimo,  che  si  rivelano  con  fenomeni 
di  stanchezza^  di  paralisi^  o  di  morte  del  protoplasma. 

Di  ciascuna  di  queste  categorie  di  fenomeni  esporremo  brevemente 
le  nozioni  più  generali  o  meglio  accertate. 

7.  Innumerevoli  sono  i  composti  chimici  che,  messi  in  rapporto 
colla  sostanza  vivente,  sono  capaci  di  funzionare  da  stimoli,  vale  a 
dire  di  provocare  fenomeni  di  eccitamento.  Ma  di  x>ochi  è  stato  spe- 
rimentalmente studiato  il  modo  di  agire.  Dobbiamo  quindi  limi- 
tarci a  ricordare  alcuni  fenomeni  tipici  maggiormente  degni  di  at- 
tenzione. 

Max  Schultze  (1863)  e  Etihne  (1864)  eseguirono  classiche  ricerche 
sugli  effetti  degli  stimoli  chimici  sui  movimenti  ameboidi  delle  masse 
di  protoplasma  nudo,  come  i  rizopodi  (amebe,  missomiceti,  polita- 
lamie,  ecc.).  L'effetto  più  generalmente  osservato  è  la  contrazione, 
vale  a  dire  la  retrazione  dei  pseudopòdi.  Svariatissime  sostanze  chi- 
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miche  sono  capaci  di  produrre  quest'effetto:  una  soluzione  di  cloruro 
sodico  1-2^01  l'acido  cloridrico  allungato  0,l®/o>  la  liscivia  di  po- 
tassa l^/o,  le  soluzioni  leggere  di  altri  acidi^  alcali,  o  sali. 

I  rizopodi  trattati  con  queste  soluzioni,  retraendo  i  pseudopòdi, 
assumono  la  forma  globosa,  per  una  contrazione  concentrica  del  pro- 
toplasma (fig.  18).  Le  cellule  ciliate  invece,  trattate  cogli  stessi  sti- 
moli, aumentano,  talora  in  grado  assai  fort«,  i  loro  movimenti  vi- 
bratili. I  muscoli  lisci  o  striati  si  accorciano  e  talora  assumono  un 
ritmo  di  contrazioni  che  normalmente  non  hanno,  e  che  ricorda  i 
movimenti  ritmici  delle  ciglia  vibratili. 

Oltre  agli  effetti  contrattivi  si  possono  osservare,  in  seguito  a  sti- 
molazioni   chimiche,  anche  effetti  espansivi,  o  di  allungamento  attivo 


Fig.  18.  —  AelinotphaeriHm  JEichkorniif  secondo  Verworn. 

a,  in  oondiiioni  normali;  6,  al  principio  deireocitamento  ohimioo,  in  cai  vegconsl  i  paendopòdi 
filiformi  accorciati  e  divenuti  varicosi;  e,  dopo  un  certo  tempo  dalia  stimolasione  chimica,  in  oni  veg- 
gonsi  retratti  quasi  completamente  i  psendnpòdi. 


dei  pseudopòdi  delle  amebe,  missomiceti,  ecc.,  effetti  studiati  la  prima 
volta  dal  KUhne.  Ponendo  per  esempio  delle  amebe  in  una  cellulaa 
gas,  nella  quale  l'ossigeno  venga  sostituito  coU'idrogeno,  dopo  poco 
tempo  esse  sospendono  ogni  loro  movimento.  Facendovi  di  nuovo 
penetrare  l'ossigeno,  dopo  24  ore  di  questo  stato  d'inattività,  le 
amebe  cominciano  tosto  ad  espandere  iloro  pseudopòdi  con  la  viva- 
cità normale. 

Più  importanti  di  questi  eccitamenti  diretti  sono  i  fenomeni  di 
azione  direttrice  degli  stimoli  chimici  sui  movimenti  degli  organismi 
elementari,  ai  quali  fenomeni  si  è  dato  il  nome  di  chemotassi.  Sco- 
perta la  prima  volta  dall'Engelmann  nei  battèri,  osservata  da  Stahl 
nei  missomiceti,  studiata  su  larga  scala  dal  botanico  Pfeffer  nel  1887, 
la  chemotassi  ha  acquistato  una  grande  importanza. 

Si  distingue  la  cheìnotassi  positiva  dalla  chemotassi  negativa.  La 
prima  consiste   nell'avvicinarsi    attivamente  dei    microrganismi  alla 
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sorgente  dello  stimolo  chimico,  come  se  fossero  attirati  da  questo  ; 
la  seconda  consìste  nel  fenomeno  inverso,  vale  a  dire  nell'allontana- 
mento attivo  dalla  sorgente  dello  stimolo,  come  se  questo  esercitasse 
un'azione  repellente. 

Una  data  soluzione  può  riescire  uno  stimolo  chemotassico  energico 
per  un  organismo,  debole  per  un  altro.  L'efficacia  stimolante  dipende 
dalla  composizione  chimica;  per  esempio  il  potassio  è  attivo  in  com- 
binazione con  un  dato  acido,  e  non  con  un  altro.  Alcuni  veleni 
(salicilato  sodico,  morfina)  in  soluzione  debole  esercitano  un'azione 
attraente,  in  soluzione  concentrata  un'azione  repellente.  Yi  sono  so- 
stanze (  l'alcool,  gli  alcali,  gli  acidi  liberi  )  che  determinano  sempre 
un'azione  repellente,  ossia  una  chemotassi  negativa. 

n  metodo  adottato  da  Pfefier  per  lo  studio  della  chemotassi, 
è  assai  semplice:  basta  immergere  nell'acqua,  che  contiene  i  mi- 
cròbi, un  tubo  di  vetro  capillare  pieno  della  soluzione  da  spe- 
rimentare, chiuso  ad  uno  degli  estremi.  Se  i  micròbi  penetrano 
nel  tubo,  si  ha  chemotassi  positiva;  se^  ne  fuggono  lontani  si  ha 
chemotassi  negativa.  Se,  per  esempio,  s'introduce  nel  tubo  capil- 
lare una  soluzione  di  0,05  ^/^  di  acido  malico,  e  se  ne  infonde 
l'estremità  aperta  in  una  goccia  di  liquido  che  contiene  gli  sper- 
matozoi della  félce^  appena  l'acido  malico  comincia  a  diffondersi 
nella  goccia,  gli  spermatozoi  cominciano  a  muoversi  verso  l'apertura 
del  tubo  ed  a  penetrare  entro  il  medesimo.  Lo  stesso  fenomeno  si 
può  osservare  anche  con  una  soluzione  assai  più  debole  di  acido  ma- 
lico, di  0,001  %.  Gli  spermatozoi  nei  loro  movimenti  debbono  essere 
guidati  dalla  differenza  di  concentrazione  dell'acido  che  tocca  i  di- 
versi punti  della  loro  superficie.  Quando  la  concentrazione  dell'acido 
che  si  diffonde  nella  goccia  diventa  eguale  in  tutti  i  punti  di  questa, 
esso  non  può  più  esercitare  alcuna  influenza  direttiva  sui  movimenti 
degli  spermatozoi. 

Leber,  Massart  e  Bordet,  Metschnikoff  ed  altri  hanno  scoperta  la 
attività  chemotassica  dei  leucociti  del  sangue  dei  vertebrati.  I  pro- 
dotti del  ricambio  materiale  dei  battèri  patogeni,  esercitano  una 
spiccata  azione  chemotassica  sui  medesimi,  il  che  ha  una  grande  im- 
portanza per  l'interpretazione  dei  fenomeni  flogistici  delle  malattie 
infettive,  come  vedremo  parlando  del  sangue  (fig.  19). 

8.  Gli  stimoli  meccanici,  consistenti  in  urti,  contatti,  punture,  scosse, 
pressioni,  ecc.  sono  i  mezzi  più  semplici  per  provocare  eccitamenti 
della  sostanza  vivente.  Basta  un  semplice  scotimento  sul  vetrino 
porta-oggetti,  sul  quale  si  stanno  osservando  al  microscopio  i  movi- 
menti di  un'ameba,  perchè  questa  momentaneamente  si  soffermi,  e  se  la 
scossa  fu  abbastanza  forte,  retragga  parzialmente  i  pseudopòdi.  Se 
poi  le  scosse  si  rix>etono  ad  intervalli  frequenti,  gli  effetti  indotti  da 
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ciascuna  stimolazione  si  accam  alano  o  sommano,  da  risultarne  dopo 
uno  o  due  minuti  un  vero  tetano  ììieccanico,  durante  il  quale  si  ha 
una  contrazione  concentrica  di  tutto  il  protoplasma^  per  cui  Pameba 

assume  la  forma  globosa. 

Oltre  le  stimolazioni  mecca- 
niche generali  sono  stati  speri- 
mentati gli  effetti  delle  stimola- 
zioni locali^  premendo  o  pun- 
gendo le  amebe  con  corpi  ottusi 
o  con  aghi  finissimi.  In  questo 
caso,  se  le  reazioni  avvengono, 
si  circoscrivono  alla  parte  stimo- 
lata, e  da  questa  si  trasmettono 
lentamente  al  resto  del  corpo. 

Gli  eccitamenti  meccanici  della 
sostanza  vivente  consistono  il  più 
delle  volte  in  una  modificazione 
dei  rapporti  di  pressione  sotto  la 
quale  essa  si  trova.  In  tutti  i 
casi  in  cui  esistono  differenze  di 
pressione  in  due  diversi  punti 
del  corpo  di  un  organismo,  ve- 
diamo manifestarsi  fenomeni  di 
eccitamento,  che  essendo  prodotti 
dalla  pressione  agente  unilate- 
ralmente, diconsi  di  barotassi. 
Si  distinguono  parecchie  forme 
di  barotassi  secondo  la  natura 
della  pressione,  e  inoltre  si  dif- 
ferenzia la  barotassi  |M>«iff  va  dalla 
negativa,  secondo  che  l'organismo 
si  svolge  dal  lato  della  pressione 
maggiore  o  minore. 

Il  Verworn  comprende  sotto  la 

denominazione    di    tigmotassi    la 

tendenza   che   presentano    molti 

organismi  vegetali  ed  animali  di 

aderire,  strisciare,  avviticchiarsi 

corpi    solidi,  o  di  penetrare    attraverso    i  loro 

la   forza  di  gravità. 

Lo    Stahl    chiama    reotassi    la   proprietà  di   alcuni    organismi  di 

muoversi  in  senso  contrario  ad  una  corrente   di   acqua.  Essendo  il 

movimento  determinato  dalla  pressione  che  agisce  in  un  determinato 

senso,    la    reotassi    può    considerarsi   come  una    forma    speciale  di 
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Fig.  19.  —  Chemiotassi  positiva   dei   leaoo- 
dtì  in  presensa  dello  $taphyloeoceu$  pyo' 
genei  albu$,  seoondo  Massart. 
Vedesi  il  tabe  capillare  di  vetro  (ingrandito 
al  miorosoopio),  ohiaso  ad  una  estremità,  ripieno 
di  ona  coltura  di  stafliooooohi,  al  qoale  accedono 
dall'estremità  aperta  i  leaoodti,  cbe  vegffonsi  in 
grande  massa  verso  l'ingresao  del  tabo.  L'osser* 
vazione  è  fktta  dopo  aver  introdotto  e  mantenuto 
per  10-12  ore  il  talN>  capillare  nella  cavità  peri- 
toneale della  rana,  o  sotto  la  ente  d'nn  coniglio. 


alla   superficie    dei 
pori,    anche    contro 
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barotassi  positiva.  Il  fenomeno  è  stato  finora  studiato,  oltre  che 
in  alcune  piante,  nei  plasmòdi  dei  missomiceti  ;  ma  è  assai  proba- 
bile che  l'ascendere  degli  spermatozoi  degli  animali  e  dell'aomo 
dalla  vagina  nell'utero,  e  da  questo  nell'ovidutto  per  incontrare  l'o- 
vulo, sia  un  fenomeno  reotassico,  perchè  il  movimento  si  compie  in 
senso  contrario  ad  una  corrente  di  liquido  mucoso  determinata  dalle 
ciglia  degli  epitèli  che  ricoprono  la  superficie  uterina  e  che  vibrano 
nella  direzione  inversa  al  movimento  degli  spermatozoi. 

Una  terza  forma  di  barotassi  si  ha  nella  così  detta  geotassi, 
che  consiste  nella  proprietà  già  da  tempo  nota  delle  piante,  di  orien- 
tare il  lore  asse  mediano  in  de- 
terminata direzione  rispetto  al 
centro  della  terra.  Lo  stimolo  con- 
siste in  questi  casi  nelle  minime 
differenze  di  pressione,  che  agi- 
scono nei  punti  di  diversa  altezza 
degli  organismi.  I  fusti  degli  al- 
beri crescono  in  senso  inverso  al 
centro  della  terra,  e  quindi  pre- 
sentano la  geotassi  negativa;  le 
radici  crescono  nella  direzione  del 
detto  centro,  il  che  si  chiama 
geotassi  positiva;  infine  le  foglie, 
e  non  raramente  ì  rami,  crescono 
in  senso  tangenziale  alla  superficie 
del  suolo,  e  quindi  si  dice  che 
presentano  la  geotassi  trasversale. 

Il  Loeb  (1888)  trovò  che  la 
geotassi  è  un  fenomeno  molto  dif- 
fuso anche  negli  animali  e  che  si 
presentono  la  geotassi  negativa 
e  viceversa. 

Molti  infusòri  e  battèri  presentano  fenomeni  geotassici.  Infatti 
essi  talora  si  raccolgono  alla  superficie  dell'acqua  in  cui  vivono 
(geotassi  negativa,  fig.  20);  altre  volte  discendono  e  si  radunano  nel 
fondo  (geotassi  positiva). 

Che  i  fenomeni  geotassici  siano  determinati  dalla  differenza  della 
pressione  che  agisce  come  gravità  nei  diversi  punti  degli  organismi 
vegetali  fu  dimostrato  da  Knight,  scienziato  inglese,  nel  1809.  Egli 
si  servì  di  ruote  giranti  in  un  piano  verticale,  alle  quali  attaccò 
delle  piante  in  svariate  posizioni^  ed  anche  dei  semi  in  germinazione. 
Ottenne  il  risultato  che  tutti  i  fusti  si  diressero  verso  il  centro  della 
ruota,  e  le  radici  se  ne  allontanarono.  Jensen  ripetè  presso  a  poco 
lo  stesso  esperimento  sugli    infusòri  che  vivono  alla    superficie  del- 


Fig.  20.  —   Tabicino    di    vetro    couteoente 
parameciy  secondo  Jensen. 

Per  effetto  di  geotausi  negativa  grinfosòri 
sono  adunati  alla  sommità  del  tubo,  sebbene 
speoiflcamente  piti  pesanti  del  mezzo  liquido. 


possono  trasformare  animali  che 
in    animali    a    geotassi  positiva 


LuciAiri,  IHaiotogia  delVuomOf  voi.  I  (3.*  ed.). 
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Pacqua,  facendo  subire  al  provino  della  precedente  figara  la  centri- 
fagazione.  Se  questa  non  era  fatta  con  troppa  celerità  da  far.discen- 
dere  gl'infusòri,  corpi  specificamente  più  pesanti,  al  fondo  del  provino, 
essi  si  mantenevano  alla  superficie,  ove  la  pressione  è  più  bassa  du- 
rante la  centrifugazione. 

9.  Il  calore  esercita  raramente  sulla  sostanza  vivente  una  diretta 
azione  stimolante.  Negli  animali  superiori  soltanto  alcuni  speciali 
apparecchi  terminali  di  certe  fibre  nervose  centripete  vengono  ecci- 
tati dal  calore.  Il  Ktlhne  fu  il  primo  ad  osservare  il  tetano  termico 
nelle  amebe  per  Pelevazione  della  temperatura  a  35^  C.  Raffred- 
dando di  nuovo  l'ambiente,  vide  ripristinarsi  lentamente  i  movimenti 
ameboidi;  riscaldando  invece  a  40-45^  O.  avvenne  la  morte  i>er  coa- 
gulazione del  protoplasma. 

Quando  si  agisce  col  calore  su  una  parte  soltanto  dell'ameba,  si 
può  riconoscere  che  questo  stimolo,  non  solo  è  capace  di  eccitare  i 
movimenti  protoplasmatici,  ma  anche  di  derminare  fino  a  un  certo 
punto  la  direzione  dei  medesimi.  Il  Yerwom  riconobbe  che  le  amebe 
si  muovono  sempre  in  direzione  opposta  all'applicazione  dello  stimolo 
termico,  vale  a  dire  rivelano  una  termoiassi  negativa.  Il  Mendels- 
sohn  studiò,  in  un  infusorio  ciliato,  il  paramecio,  l'influenza  termotas- 
sica  dei  diversi  gradi  di  temperatura.  Quando  si  riscaldi  a  24-28^  G. 
l'estremità  di  un  vaso  pieno  di  liquido  in  cui  i  parameci  si  trovino 
in  gran  numero,  questi  animaletti  si  muovono  verso  l'estremità  più 
fredda  del  vaso  ;  quando  invece  si  raffreddi  al  disotto  dei  detti  gradi 
un  estremo  del  vaso,  gl'infusòri  si  recano  verso  la  parte  più  calda 
del  medesimo.  Secondo  dunque  il  grado  di  temperatura  si  può  avere 
una  termotassi  negativa  o  positiva. 

Anche  in  questo  caso,  come  nella  chemotassi  e  nella  barotassi, 
i  movimenti  sono  determinati  dalla  differenza  della  temx>eratura  nei 
due  punti  estremi  del  paramecio,  differenza  che  può  essere  stimata 
di  circa  0,01'  C. 

10.  I  raggi  luminosi,  come  i  termici,  non  funzionano  da  stimoli  di- 
retti che  su  pochi  organismi  elementari.  Negli  animali  superiori  non 
hanno  azione  che  sugli  elementi  nervosi  della  retina,  e  solo  quando 
sono  molto  intensi,  stimolano  anche  gli  apparecchi  cutanei  dei 
nervi  termici.  Anche  la  cute  degl'invertebrati  è  eccitata  dalla  luce. 

Si  sono  fatte  molte  ricerche  per  ben  determinare  l'azione  della 
luce  sui  protisti  per  decidere  se  l'eccitabilità  alla  luce  sia  una  pro- 
prietà generale  del  protoplasma,  oppure  se  si  crei  soltanto  durante 
la  serie  evolutiva  dei  viventi.  I  risultati  di  queste  ricerche  sulle 
amebe  furono  del  tutto  negativi.  Tuttavia  altri  rizopodi  si  sono  ve- 
duti contrarre,  appena  s'illuminano  repentinamente. 
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E.  Oehl  (1886-91)  vide  che  i  leucociti  del  saDgae,  sia  dell'uomo, 
sia  della  rana,  esposti  alla  luce  splendente  del  sole  sotto  il  micro- 
scopio, reagiscono  con  movimenti  ameboidi  e  migratòri  attivissimi, 
che  prima  della  stimolazione  luminosa  non  presentavano. 

Dalle  ricerche  di  Strasburger  e  di  altri  risulta  che  sul  gruppo  dei 
battèri  e  su  quello  delle  diatomee,  dispiega  una  grande  influenza 
Pintensità  della  luce,  nel  senso  che,  ad  un  certo  grado  d^ntensità, 
mostrano  una  fototassi  positiva,  vale  a  dire  si  avvicinano  alla  sor- 
gente luminosa  ;  ad  altro  grado  d'intensità  si  allontanano,  presentano 
cioè  una  fototassi  negativa;  ad  altro  grado  infine  si  mostrano  af- 
fetto indifferenti.  Si  è  pur  potuto  stabilire  che  anche  la  lunghezza 
delle  onde  dei  raggi  luminosi  ha  molta  importanza.  Per  esempio  il 
così  detto  bacterium  photofMtrioum,  secondo  le  ricerche  di  Engelmann, 
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Fìg,  21.  —  Baeterinm  photometrieum,  secondo   Engelmann, 
veduto  al  mierospettroscopio. 

I  battèri  veggonsi  ammanati  nella  regione  dei  raggi  altraroesi,  e  nella  regione  dei  raggi  gialli. 


veduto  al  microspettroscopio,  si  trasporta  in  gran  numero  nella  re- 
gione dei  raggi  ultrarossi,  e  in  minor  quantità  nei  raggi  aranciati  e 
gialli,  ossia  verso  la  linea  D  di  Fraunhofer  (fig.  21). 

Ck>lla  denominazione  di  eliotMsi,  è  nota  da  tempo  la  proprietà 
comune  delle  piante  di  orientare  il  loro  asse  corporeo  secondo  la 
direzione  dei  raggi  del  sole,  11  fenomeno  riesce  specialmente  evidente 
nelle  piante  che  si  coltivano  nelPintemo  delle  abitazioni.  Si  veggono 
i  fusti  e  gli  steli  delle  foglie  incurvati  verso  la  luce  che  viene  dalla 
finestra  (eliotassi  )>ositiva),  mentre  le  lamine  delle  foglie  si  di- 
stendono perpendicolarmente  alla  direzione  dei  raggi  luminosi  (elio- 
tassi  trasversale).  Nelle  piante  fornite  di  radici  aeree,  queste  si 
volgono  e  crescono  verso  la  parte  più  oscura  della  stanza  (eliotassi 
negativa). 

I  movimenti  eliotassici  vengono  promossi  specialmente  dai  raggi 
violetti  ed  azzurri;  i  raggi  rossi  e  gialli  riescono  quasi  del  tutto 
inattivi  (fig.  22). 

II  Loeb  (1888)  ha  descritto  in  parecchi  animali  fenomeni  eliotassici 
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perfettamente  analoghi  a  quelli  delle  piante;  e  anche  essi  determi- 
nati dai  raggi  più  rifrangenti  dello  spettro.  La  spiegazione  mecca- 
nica del  fenomeno  consiste^  secondo  Loeb^  nelPammettere  che  i 
punti  simmetrici  di  un  organismo  posseggono  eguale  eccitabilità,  e  i 
punti  asimmetrici  un'eccitabilità  differente;  che  i  punti  più  vicini 
al  polo  buccale  posseggono  un'eccitabilità  maggiore  o  di  forma  di- 
versa di  quella  dei  punti  più  vicini  al  polo  opposto.  Ciò  ammesso 
s'intende  che  coll'illuminazione  unilaterale,  i  muscoli  del  lato  ecci- 
tato si  pongano  in  una  tensione  maggiore  o  rispettivamente  minore 
dei  muscoli  del  lato  opposto;  e  così  l'animale  devia  dalla  direzione 
del    suo    movimento,    nel    senso  dell'eliotassi    i>ositiva  o  negativa. 


Fig.  22.  —  Oalium  aparina  che  mostra  VelioUun,  Moondo  Noli. 

La  stessa  pianta,  illamÌData  da  destra  s'incurva  a  destra  nella  direaione  della  freccia  Lx  illnmi- 
nsta  da  sinistra,  s'incurva  a  sinistra  nella  direzione  della  fteccia  L.  Le  foglie  mostrano  VeliotoMi 
traneriàU. 

Si    può  con    diversi    mezzi    trasformare  in    certi    animali    l'eliotassi 
l)ositiva  in  negativa  e  viceversa. 

11.  Gli  stimoli  elettrici  sono  quelli  che  più  firequentemente  si  ado- 
perano dai  fisiologi  per  produrre  eccitamento  della  sostanza  \4vente. 
Dei  loro  effetti  sui  muscoli  e  sui  nervi  sarà  lungamente  trattato  in 
altro  luogo.  Qui  ci  limiteremo  ad  accennare  agli  effetti  degli  eccita- 
menti elettrici  sui  monorganismi. 

Dobbiamo  al  Kìihne  e  all'Engelmaun  la  prima  ricerca  su  tale  ar- 
gomento. Essi  trovarono  concordemente  che  le  amebe,  ai  deboli  colpi 
di  corrente  indotta,  sospendono  la  loro  locomozione;  rafforzando  i 
colpi,  retraggono  i  pseudopòdi  assumendo  la  forma  globosa  ;  rendendo 
i  colpi  anche  più  intensi,  si  produce  il  tetano  elettrico,  a  cui  tien 
dietro  una  specie  di  coagulazione  del  protoplasma,  alla  quale  partecipa 
anche  il  nucleo.  Anche  le  correnti  galvaniche,  secondo  la  loro  inten- 
sità, producono  una  contrazione  parziale  o  totale  del  protoplasma 
ameboide. 

Il  Verworn  scoprì  un'azione  direttrice  delle  correnti  galvaniche, 
analoga  a  quella  prodotta    da    altri    stimoli,    che    appellò    galvatM- 
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tassi.  Obietto  speciale  delle  sue  ricerche  furono  parecchie  specie 
d'infusòri  ciliati,  specialmente  i  parameci.  Questi  protozoi  immersi  in 
una  goccia  d'acqua  i)er  cui  passi  una  corrente,  si  recano  al  catode, 
con  ondulazioni  che  sono  tanto  più  accentuate  quanto  più  la  cor- 
rente è  debole.  Aperto  il  circuito,  gl'infusòri  riprendono  la  loro  li- 
bertà, e  si  disseminano  di  nuovo  nella  goccia  d'acqua  (fig.  23).  Qui 
non  si  tratta  di  un'azione  cai^forica^  vale  a  dire  di  trasporto  meccanico 
passivo  secondo  la  direzione  della  corrente,  quale  potrebbe  avvenire 
l>er  corpicciuoli  non  viventi,  perchè  in  tal  caso  il  cammino  sarebbe 
in  linea  retta,  più  sollecito,  e  senza  alcuna  orientazione  dell'asse 
principale  del  corpo.  Inoltre  l'anestesia  cloroformica  od  eterea  pa- 
ralizza questi  movimenti,  il  che  non  avverrebbe  se  non  rappresen- 
tassero processi  fisiologici  di  esseri  viventi.  Budgett  e  Loeb  hanno 
osservato  che  gli  stessi  parameci  si  trasportano  ^XL^anode,  se  all'acqua 


Fig.  23.  ~  6alvanota89Ì  catodica  in  una  goccia  d'acqna  col  paramaeciuntf 
secondo  Verwom. 

a,  al  principio  della  cbiuaiira  della  corrente,  in  etti  si  vedono  le  linee  curve  seguite  dal  para- 
mecio per  arvicinanii  al  catodo;  fr,  dopo  avvenato  Taccamalo  dei  parameci  attorno  ai  catode. 

in  cui  sono  immersi  si  sostituisce  una  soluzione  0.4-0.7  Vo  ^i  cloruro 
sodico. 

n  Dineur  ha  trovato  che  anche  i  leucociti  del  sangue  manifestano 
proprietà  galvanotassiche,  recandosi  però  con  notevole  preferenza 
verso  Vanode. 

Una  forma  diversa  della  galvanoiassi  catodica  ed  anodica  è  quella 
osservata  fin  dal  1885  dallo  Hermann.  Quando  una  corrente  galvanica 
attraversi  un  vaso  ove  si  trovino  delle  larve  di  rana  o  degli  embrioni 
di  x)esci,  questi  animalucci  si  collocano  col  loro  asse  longitudinale 
nella  direzione  delle  curve  della  corrente,  ed  in  guisa  che  la  testa 
guardi  verso  l'anode  e  la  coda  verso  il  catode.  Essi  si  mantengono 
in  questa  posizione  finche  passa  la  corrente;  invertita  la  direzione 
di  questa,  si  volgono  dall'opposto  lato,  come  fanno  i  soldati  al  co- 
mando «fronte  indietro». 

U  Verworn  in  un  infusorio  ciliato,  lo  spirostomum  ambiguum^  trovò 
un'altra  forma  di  galvanotassi,  che  egli  chiama  trasversale,  con- 
sistente nel  fatto  che  il  detto   infusorio,  quando  è  attraversato    da 
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ima  corrente  galvanica,  8i  pone  e  rimane  coll'asse  principale  del  suo 
corpo  in  una  direzione  perpendicolare  alla  direzione  della  corrente. 

12.  L'azione  direttrice  degli  stimoli,  specialmente  quella  prove- 
niente dalla  luce  e  dalla  temperatura,  acquista  una  speciale  importanza 
per  gli  organismi  viventi  nel  mare.  Le  conoscenze  scientifiche  ri- 
guardanti la  &una  e  la  flora  degli  oceani  sono  presentemente  in 
confix)nto  a  quelle  riguardanti  la  fituna  e  la  flora  terrestre  scarsis- 
dime,  sebbene  esistano  ragioni  per  credere,  che  la  varietà  e  la 
grandezza  dei  regni  animale  e  vegetale  oceanici  sieno  incomparabil- 
mente maggiori  a  quelle  terrestri.  La  ragione  di  questa  scarsezza 
odierna  delle  nostre  conoscenze  dei  viventi  che  si  celano  in  seno 
al  mare,  sta  chiaramente  nelle  difficoltà  pratiche,  che  si  oppongono 
alla  cattura  di  questi  esseri,  che  talora  vivono  alla  profondità  di 
parecchie  migliaia  di  metri  al  di  sotto  dello  specchio  dell'acqua. 

Sono  state  organizzate  delle  vere  campagne  di  ricerca  per  studiare 
la  biologia  del  mare:  campagne  rimaste  celebri  e  che  consistono 
nelParmameuto  di  poderosi  piroscafi,  che  si  propongono  di  rimanere 
per  la  durata  di  parecchi  mesi  sul  mare,  raccogliendo  con  1  diversi 
attrezzi  di  pesca  e  nelle  diverse  stagioni  dell'anno  e  nei  diversi 
luoghi  del  nostro  globo,  gli  organismi  viventi  sia  in  seno  alle  acque 
a  diversi  livelli,  sia  in  fondo  al  mare.  Di  queste  campagne  sono 
specialmente  note  quella  del  Challenger  diretta  da  Murray  e 
Thompson  (1884);  e  quella  della  Valdivia  (1898-99)  diretta  da  Chun, 
nei  diversi  oceani.  Pel  nostro  Mediterraneo  sono  noto  le  pesche 
pelagiche  eseguite  dal  Maia  e  dal  Puritan  per  opera  di  Kmpp,  i 
cui  risultati  scientifici  sono  stati  illustrati  e  resi  noti  da  S.  Lo  Bianco 
(1901-1903), 

La  varia  distribuzione  degli  organismi  nei  diversi  strati  di  acqua 
(distribuzione  batimetrica^  sia  in  senso  verticale  sia  orizzontale)  è  stata 
potuta  stabilire  abbastanza  esattamente  colPuso  di  speciali  attrezzi 
da  pesca,  costruiti  ad  hoc.  Tali  sono  le  speciali  reti  a  chiuèura,  che 
posseggono  un  apparecchio,  che  permette  di  chiuderle  alla  profondità 
voluta  (e  misurata  dalla  lunghezza  del  ea/vo  JUato^  secondo  11  gergo 
marinaresco),  così  che,  risalendo  attraverso  gli  strati  di  acqua 
soprastanti,  non  possono  più  includere  e  i^atturare  gli  animali  in 
questi  viventi.  Per  mezzo  di  draghe  ossia  di  reti  raccomandate  u 
pesanti  cerchi  di  ferro  o  altro  metallo,  che  si  fanno  colare  al  fondo 
e  quindi,  facendo  avanzare  il  piroscafo,  si  fanno  solcare  o  slittare 
sul  fondo  stesso  del  mare,  si  raccolgono  gli  organismi  viventi  sul 
fondo. 

Mediante  le  ricerche  fatte  con  questi  metodi  si  è  pervenuti  ad  alcune 
cososcenze  esatte  sulla  fauna  e  sulla  fiora  dei  diversi  mari.  Per  ciò 
che  riguarda  la  distribuzione  verticale  di  questi  organismi  pelagici 
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è  interessante  notare  il  fatto,  che  le  forme  viventi  a  diverse  altezze 
di  una  stessa  località  del  mare  variano  moltissimo  tra  di  loro, 
tanto  da  doversi  parlare  di  altrettante  speciali  zone  biologiche  in  ra,]^- 
porto  colla  diversa  profondità  delle  acque. 

n  fattore,  che  determina  qaesta  diversità  essenziale  nelle  forme 
viventi  a  diversa  profondità,  è  prevalentemente  rappresentato  dalla 
luce,  solo  in  linea  secondaria  hanno  importanza  la  temperatura,  e 
il  movimento  delle  acque,  mentre  nessuna  influenza  —  tranne  che  sui 
teleostei  muniti  di  vescica  natatoria  —  ha  la  pressione  dell'acqua,  come 
abbiamo  avuto  occasione  di  accennare  precedentement<e. 

Per  ciò  che  riguarda  la  luce^  dobbiamo  innanzi  tutto  premettere, 
che  in  una  sezione  verticale  delle  acque,  componenti  l'oceano,  si 
possono  distinguere  le  seguenti  zone: 

a)  Una  prima  zona  molto  ricca  di  ìmce,  che  va  dalla  superficie  a 
circa  30  metri  di  profondità. 

h)  La  zona  deWomhra^  che  si  estende  da  circa  30  metri  al  disotto 
della  superficie,  e  giunge  sino  al  limite  ultimo  di  penetrazione  della 
luce  (circa  500  metri  di  profondità). 

e)  La  zona  ^{Po^ottritò,  che  incomincia  a  circa  500  metri  e  giunge 
tino  alle  più  grandi  profondità  conosciute  come  abitate,  vale  a  dire 
a  qualche  migliaio  di  metri  (pel  Mediterraneo  si  è  giunti  finora 
tino    a  circa  1500  metri  dal  Puritan). 

In  armonia  con  ciò  e  col  fatto,  che  la  luce  rappresenta  una  con- 
dizione indispensabile  per  la  vita  vegetale  (funzione  della  clorofilla) 
sta  Fesperienza,  che  finora  non  sono  stati  mai  pescati  organismi 
vegetali  (alghe)  al  disotto  della  zona  delPombra,  ossia  al  disotto  di 
500  metri.  Invece  sono  stati  pescati  e  descritti  numerosi  organismi 
animali  anche  al  disotto  di  questa  zona  e  ciò  in  accordo  col  fatto, 
che  la  luce  non  rappresenta  più  una  condizione  vitale  indispensa- 
bile per  gli  animali.  È  interessante  d'altro  canto  osservare  in  questi 
animali  che  vivono  completamente  al  buio,  quali  cangiamenti  mor- 
fologici subiscano  gli  organi  di  senso,  deputati  a  ricevere  gli  sti- 
moli luminosi  (occhi).  In  alcuni  di  essi  —  similmente  agli  animali 
terrestri  viventi  nelle  caverne  —  si  atrofizzano  completamente;  in 
altri  invece  si  sviluppano  enormemeute,  e  nel  contempo  per  fornire 
lo  stimolo  necessario  per  farli  funzionare,  si  sviluppano  numerosi 
e  potenti  organi  luminosi  in  diverse  regioni  del  loro  corpo. 

Fu  l'Hensen,  che  propose  il  nome  collettivo  àìplanlcton  (dal  greco 
ir^y/xTóc,  errante),  accettato  oggigiorno  da  tutti,  per  indicare  il  mondo 
degli  organismi  viventi  (fauna  e  flora)  in  seno  agli  oceani;  mentre  è 
stato  dato  il  nome  di  benthos  {àaX  greco  /Scv^o;,  fondo)  a  quegli  orga- 
nismi acquatici,  che  vivono  sul  fondo  dei  mari. 

È  stato  Lo  Bianco  (1903),  che  partendo  dal  fatto  oramai  in- 
discusso, che  la  condizione  determinante  la  diversa  distribuzione  del 
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plankton  è  rappresentata  dalla  lace,  ha  proposto  di  chiamare  la  zona 
biologica  corrispondente  alla  prima  delle  accennate  zone  col  mome  di 
phiwplankton,  riserbando  il  nome  di  knq^hoplanktan  agli  organismi 
viventi  nella  seconda  zona  dell'ombra,  e  di  sJcotoplankton  a  quelli 
viventi  nella  terza  zona  oscura. 

Essendo  inoltre  accertato,  che  esistono  altresì  molti  organismi  vi- 
venti indififerentemente  dalla  superficie  fino  alle  più  grandi  profon- 
dità, egli  propose  di  riunire  questa  quarta  classe  di  organismi  col 
nome  collettivo  di  panteplanktan. 

Non  è  qui  il  luogo  d'intrattenersi  sulle  forme  e  le  specie  di  or- 
ganismi costituenti  ciascuna  di  queste  quattro  grandi  classi  dei 
viventi  nel  mare.  Ricorderemo  soltanto,  che  il  phaoplankton  risulta 
prevalentemente  di  uova  che  trovano  in  questa  zona  le  migliori  con- 
dizioni pel  loro  sviluppo,  e  di  larve  o  forme  giovanili  di  organismi, 
che  allo  stato  adulto  vivono  invece  o  nel  fondo  (forme  bentoniche) 
o  in  istrati  di  acqua  più  profondi.  Inoltre  nel  pha4)plankton  abbon- 
dano alcune  specie  di  crostacei  {copepodi).  La  temperatura  dell'acqua 
di  questa  zona  oscilla  tra  13^  C.  in  inverno  e  26^  in  estate.  La 
composizione  più  o  meno  ricca  del  phdoplankton  varia  secondo  le 
stagioni;  esso  specialmente  nella  primavera  è  abbondantissimo, 
perchè  è  in  questa  stagione  che  è  più  attiva  la  riproduzione.  Un 
carattere  notevole  della  maggior  parte  dei  componenti  del  phao- 
plankton  sta  nelle  loro  minute  dimensioni.  È  notevole  il  fatto,  che 
molte  forme  pelagiche  hanno  dimensioni  tanto  maggiori  quanto  più 
aumenta  la  profondità  dove  esse  vivono. 

La  temperatura  della  seconda  zona  (dell'ombra)  varia  da  13  a  24^ 
nel  suo  strato  superficiale,  e  solo  di  un  paio  di  gradi  in  quello 
profondo,  per  divenire  costante  (13'^  pel  Mediterraneo)  al  disotto  di 
questa  zona.  Il  plankton^  che  abita  questa  zona  {knephoplankton)^ 
è  il  più  ricco  di  tutti.  «  Questa  zona  »,  scrive  Lo  Bianco,  «  per 
trovarsi  al  riparo  dei  raggi  diretti  del  sole  e  del  movimento  delle 
onde,  rappresenta  per  gli  organismi  pelagici  un  habitat  molto  favo- 
revole; tali  condizioni  fisiche  l'hanno  resa  la  più  ricca  e  variata,  sia 
di  forme  animali  che  vegetali  ». 

Molte  forme  skotoplanktoniche  hanno  colori  vivacissimi,  ad  esempio 
la  più  parte  dei  crostacei  hanno  il  cori)o  colorato  d'un  rosso  assai 
intenso. 

13.  Dopo  aver  discorso  delle  condizioni  generali  e  degli  stimoli 
esterni  della  vita  cellulare,  dovremmo  trattare  in  un  distinto  capi- 
tolo delle  condizioni  generali  e  degli  stimoli  interni,  di  quelli  cioè 
che  risiedono  nell'organismo  stesso,  e  dai  quali  dipendono  tutti  i 
fenomeni  vitali  apparentemente  spontanei  o  automatici,  sia  quelli  ori- 
ginati da  processi  prevalentemente  catabolici    (movimenti    protopla- 
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solatici,  fenomeni  sensitivi,  sviluppo  di  calore,  di  elettricità,  di  luce), 
sia  quelli  prodotti  da  processi  prevalentemente  anabolici  (fenomeni 
di  nutrizione,  di  riproduzione,  di .  evoluzione).  Ma  purtroppo  la  co- 
noscenza concreta  di  queste  condizioni  e  stimoli  intemi  è  finora 
tanto  manchevole,  che  può  bastare  un  solo  paragrafo  per  fissare  le 
nozioni  generali  meglio  accertate. 

Per  costituire  un  organismo  elementare  completo,  ossìa  capace  di 
tutte  le  attività  vitali  essenziali,  è  necessario  che  il  protoplasma 
abbia  raggiunto  un  certo  grado  di  organizzazione,  sia  di  natura 
chimico-fisica,  sia  di  natura  morfologica,  di  guisa  che  esso  non  sia 
omogeneo  in  ogni  singola  sua  particella.  Vedemmo  nel  primo  capi- 
tolo che  questo  grado  minimo  necessario  di  organizzazione  del  pro- 
toplasma, per  costituire  un  organismo  completo,  è  molto  probabil- 
mente rappresentato  dalla  dift<drenziazione  del  medesimo  in  citoplasma 
e  nucleo.  Infatti  una  porzione  di  sostanza  vivente  omogenea  distac- 
cata da  un  organismo  elementare,  sia  essa  costituita  da  solo  cito- 
plasma, sia  dal  solo  nucleo,  non  è  capace  di  vivere  durevolmente: 
mentre  invece  è  capace  di  nutrirsi,  d'integrarsi  e  di  riprodursi  una 
particella  staccata  di  protoplasma  eterogeneo,  rappresentata  cioè  da 
un  frammento  di  nucleo  e  di  citoplasma  riuniti  (v.  pag.  13).  Il  me- 
tabolismo vitale  non  può  persistere  senza  Punione  naturale  di  queste 
due  parti  essenziali  della  cellula,  il  che  dimostra  che  tra  queste  ha 
luogo  un  reciproco  ricamino  materiale  e  dinamico,  che  è  la  condizione 
interna  generale  della  vita  cellulare. 

Ciò  è  anche  applicabile  agli  organismi  complessi  o  pluricellulari. 
Nei  più  bassi  gradi  di  organizzazione,  è  x>0S8ibile  di  dividere  in  uno 
o  più  segmenti  un  indivìduo  pluricellulare,  senza  pericolo  che  esso 
soccomba:  ciascun  segmento  continua  a  vivere,  a  dar  segni  di  sen- 
sibilità, si  accresce  e  reintegra  in  un  nuovo  individuo,  simile  a  quello 
di  cui  primitivamente  &ceva  parte.  L'esempio  classico  di  questo 
meraviglioso  fenomeno  fu  fornito  per  la  prima  volta  negli  animali 
dal  naturalista  ginevrino  Trembley  nel  1744  nei  polipi  d^ acqua  dolce. 
La  spiegazione  che  anche  oggi  si  può  dare  del  fatto,  è  che  gli  ele- 
menti che  costituiscono  il  polipo  non  sono  tra  loro  tanto  diversi 
per  struttura  e  funzioni,  da  non  potersi  reciprocamente  sostituire; 
ciascuno  di  essi  anzi  rappresenta  in  germe  l'intero  polipo,  e  può 
quindi  ricostituirlo. 

Ma  nei  gradi  più  alti  di  organizzazione,  quando  cioè  abbia  avuto 
luogo  una  differenziazione  più  o  meno  avanzata,  sia  morfologica,  sia 
funzionale,  delle  parti  che  costituiscono  l'organismo  complesso,  non 
è  più  possibile,  col  metodo  dei  tagli,  la  moltiplicazione  degl'indi- 
vidui, perchè  la  vita  di  ciascuna  i)arte  è  condizionata  dalla  vita  delle 
altre,  e  tutte  rappresentano  momenti  integranti  più  o  meno  impor- 
tanti per  la  vita  del  complessivo    aggregato.    Anche  nei  vertebrati 
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superiori  è  possibile  Pampatazione  di  un  membro  o  di  un  organo,  o 
anche  di  più  membri  od  organi,  senza  determinare  necessariamente 
la  morte.  Ciò  avviene  o  perchè  la  funzione  delle  parti  asportate  paò 
essere  supplita  da  altre,  oppure  perchè  tra  le  parti  asportate  e  quelle 
che  restano  non  esiste  un  reciproco  ricambio  materiale  e  dinamico  di  tale 
importanza  da  essere  condizione  necessaria  alla  vita  deWintero  aggre- 
gato, come  è  necessario  il  nucleo  alla  vita  del  citoplasma  e  il  cito- 
plasma alla  vita  del  nucleo. 

Nulla  di  preciso  sappiamo  finora  intorno  alle  condizioni^  agli  sti- 
moli intemi  e  all'intimo  meccanismo  dei  fenomeni  di  nutrizione  od 
accrescimento  del  protoplasma,  e  di  riproduzione  o  neoformazione 
cellulare.  Tutte  le  nozioni  che  possediamo  in  proposito  sono  di  na- 
tura esclusivamente  morfologica,  e  se  ne  tratta  diffusamente  nei 
trattati  d'istologia,  ai  quali  rimandiamo  il  lettore. 

Assai  poco  determinate  o  concrete  sono  anche  le  nostre  cognizioni 
intorno  alle  condizioni  e  agli  stimoli  interni  di  tutti  quegli  atti  vi- 
tali, di  cui  il  protoplasma  è  capace,  anche  quando  sia  possibilmente 
protetto  da  qualsiasi  agente  estemo  capace  di  funzionare  da  stimolo, 
vale  a  dire  diverso  dalle  condizioni  esteme  comuni. 

Alcuni  ritengono  che  lo  stimolo  dei  movimenti  e  degli  altri  atti 
automatici  sia  rappresentato  dai  prodotti  di  consumo  che  si  svilup- 
pano ed  accumulano  nella  cellula  per  effetto  del  suo  metabolismo.  In 
questo  caso  è  evide'nte  che  tanto  gli  eccitamenti  automatici  quanto 
i  riflessi,  sarebbero  effetto  di  stimoli  estrinseci  al  protoplasma,  ma 
nei  primi  sarebbero  generati  dallo  stesso  organismo  che  entra  in 
attività,  nei  secondi  verrebbero  dal  di  fuori. 

L'erroneità  intrinseca  di  questa  dottrina  si  può  facilmente  apprez- 
zare, considerando  che,  secondo  la  medesima,  tutti  i  fenomeni  di 
eccitamento^  di  paralisi  o  di  esaurimento  che  si  osservano  nelle  diverse 
forme  di  autointossicazione,  dovrebbero  essere  considerati  come  fe- 
nomeni automatici,  perchè  gli  agenti  che  li  determinano  (siano  essi 
rappresentati  dall'acido  carbonico  come  nell'asfissia  per  soffocazione, 
dai  prodotti  urinosi  come  nell'uremia,  dalle  tossine  muscolari  come 
nella  fatica  od  esaurimento  consecutivo  ad  eccessivo  e  troppo  pro- 
lungato lavoro),  sono  tutti  originati  dall'attività  metabolica  dei  di- 
versi tessuti  dell'organismo. 

Il  vero  concetto  dell'automatismo  è  ben  altro:  o  bisogna  dimo- 
strare che  non  esistono  fenomeni  veramente  automatici,  o  bisogna 
ritenere  che  lo  stimolo,  o,  pia  genericamente,  la  causa  determinante  di 
essi,  sia  intrinseca  aW organismo  elementare  che  li  produce,  e  consista  in 
un* oscillazione  {ritmica  oppure  irregolare)  del  suo  metabolismo  o  della  sua 
eccitabilità,  per  cui  trovi  in  sé  stesso  le  condizioni  per  lo  sviluppo  deWe- 
nergia  in  esso  accumulata  (  Luciani,  1873).  Il  tramutamento  chimico  e 
molecolare  che  rappresenta  il  metabolismo  protoplasmatico    si  suole 
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geaeralmente  immaginare  come  qualcosa  di  continao  e  monotono, 
che  paò  solo  esser  cangiato  o  modificato  da  influenze  esteme;  ma 
nulla  ci  vieta  d'immaginarlo  come  qualcosa  di  più  vivo,  che  anche 
senza  bisogno  di  modificanti  esterni,  possa  perturbarsi  da  sé  mede- 
simo, o  per  effetto  della  particolare  struttura  del  protoplasma,  o  per 
la  fEUiilità  con  cui  le  particelle  che  lo  co  mpongono  possono  cambiare 
i  loro  rapporti. 

14.  Varie  sono  state  le  ipotesi  e  le  teorie  emesse  sulla  natura  dei 
processi  intimi,  che  hanno  luogo  nella  sostanza  vivente  e  che  deter- 
minano essenzialmente  i  vari  fenomeni  vitali,  da  noi  sin  qui  breve- 
mente riassuntL  D  punto  di  partenza  e  il  concetto  fondamentale,  su 
eoi  sono  sono  state  basate  principalmente  queste  diverse  speculazioni, 
è  sempre  lo  stesso  ed  è  dato  dall'ipotesi,  più  volte  accennata,  che  come 
causa  unica  ed  ultima  di  tutte  le  manifestazioni,  che  hanno  sede  negli 
organismi  viventi,  debba  considerarsi  V energia  chimica,  che  intro- 
dotta nell'organismo  animale  in  forma  potenziale  o  tensiva  colle  di- 
verse sostanze  alimentari  complesse,  diventa  libera  o  attuale  per 
l'attività  del  protoplasma  vivente. 

Da  ciò  si  deduce^  che  il  criterio  differenziale  essenziale,  che  ci 
permette  di  distinguere  l'organismo  vivente  dalle  cose  morte,  è 
Vincessante  metabolismo  o  ricambio  materiale^  che  ha  luogo  nel  primo 
anche  quando  si  trova  apparentemente  nel  più  perfetto  stato  di  ri- 
poso. A  questo  ricambio  materiale  va  naturalmente  congiunto  un  ri- 
cambio energetico. 

Fu  PflUger  che  nel  1875  in  uno  scritto  rimasto  celebre  sulla 
combustione  fisiologica  degli  organismi  viventi,  basandosi  sull'esame 
crìtico  di  molti  e  svariati  dati  sperimentali  riconobbe  come  carat- 
tere essenziale  della  materia  vivente  la  proprietà,  che  essa  ha  di 
essere  estremamente  labile  e  di  scindersi  e  generarsi  continua- 
mente. 

«  Una  verità  (egli  scrisse)  che  ogni  biologo  incontra  a  ogni 
«  pie'  sospinto,  è  la  sorprendente  alterabilità  di  quasi  tutta  la  ma- 
«  teria  vivente...  Questa  alterabilità  è  la  causa  ultima  dell'eccita- 
le bilità.  E  non  sono  invero  estremamente  piccole  forze  viventi 
«  quelle  agenti  in  un  raggio  luminoso,  che  determinano  le  azioni 
«  più  violente  nella  retina  e  nel  cervello!...  Non  credo  perciò  d'in- 
«  correre  in  contradizioni  considerando  la  materia  vivente  non  solo 
«  come  meravigliosamente  capace  di  scindersi,  ma  anche  come  sede 
«  di  continue  ed  incessanti  scissioni  spontanee  ». 

La  causa  ultima  di  questi  immanenti  tramutamenti  chimici  e 
continue  trasformazioni  atomiche  e  molecolari  della  sostanza  vi- 
vente risiederebbe  nel  calore  intermolecolare,  che  entrerebbe  in 
azione  data  la  struttura  specifica  della  sostanza  vivente. 
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Biassamendo  la  sua  teoria  Pfliiger  oonchiade:  «  Il  processo  vi- 
«  tale  è  il  calore  intramolecolare  di  labilissime  molecole  di  albu- 
«  mina  presenti  nella  sostanza  cellnlare,  che  si  scindono  per  disso- 
«  ciazLone,  dando  luogo  principalmente  a  formazione  di  anidride 
«  carbonica,  acqua  e  composti  anidtici,  mentre  d'altra  parte  si  rige- 
«  nerano  continuamente  e  crescono  anche  per  polimerizzazione  ». 

Nel  precedente  capitolo  abbiamo  visto,  come  il  metabolismo  si  può 
considerare  risultare  di  due  processi  antagonistici:  del  processo  anabo- 
licoj  sintetico,  restaurativo,  e  del  processo  catoftoZico^  analitico,  digrega- 
tivo.  E.  Hering  (1888),  ha  indicato  il  primo  col  nome  di  asHmiUizione 
e  il  secondo  col  nome  di  dissimilazione,  e  ha  espresso  alcune  consi- 
derazioni importanti  per  ciò  che  riguarda  la  teoria  dei  processi 
intimi  nella  sostanza  vivente. 

Egli  è  partito  dal  fatto  innegabile,  che  nella  sostanza  vivente  in 
qualsiasi  momento  i  detti  due  processi  antagonistici  hanno  luogo  e 
decorrono  contemporaneamente,  anche  quando  non  agisca  sulla  sostanza 
vivente  alcuno  stimolo  estemo.  Egli  ha  indicato  col  nome  di  assimi- 
lazione autonoma  (A)  e  dissimiUizione  autonorna  (D)  questi  processi 
che  hanno  luogo  nella  sostanza  vivente,  quando  non  interviene  alcuno 
stimolo  esterno.  Se  questi  due  processi  antagonistici  si  equiparano  a 
vicenda,  così  da  non  prevalere  uè  l'uno  né  l'altro,  allora  la  sostanza 
non  cangia  né  quantitativamente  né  qualitativamente,  si  ha  cioè  ciò 
che  Hering  ha   indicato  col  nome  di  equilibro  autonomo. 

Ma  noi  abbiamo  visto,  che  sulla  sostanza  vivente  agiscono  conti- 
nuamente degli  stimoli  esterni,  che  modificano  lo  stato  del  metabo- 
lismo della  sostanza  vivente.  Hering  distingue  due  specie  di  stimoli, 
che  dififeriscono  essenzialmente  tra  loro,  inquantochè  gli  uni  ecci- 
tano la  fase  di  dissimilazione  (stiinoli  dissimilatòri)  —  e  sono  quelli 
più  comunemente  noti  —  mentre  i  secondi  agiscono  eccitando  o 
aumentando  la  fase  di  assimilazione  (stimoli  assimilatòri). 

Se  si  suppone  dunque  agisca  uno  stimalo  dissimilatorio,  viene  au- 
mentata la  dissimilazione,  che  Hering  chiama  in  questo  caso,  dissi- 
milazione allonoma:  la  sostanza  vivente  cangia  nella  sua  qualità  e 
quantità,  acquista  un  valore  energetico  inferiore  (untertcertig).  Hering 
suppone,  che  a  misura  che  la  sostanza  vivente  sotto  l'influenza  di 
questo  stimolo  è  costretta  ad  un  aumento  di  dissimilazione,  dimi- 
nuisca la  sua  propria  disposizione  alla  fase  dissimilatoria  mentre 
aumenta  la  sua  disposizione  alla  fase  assimilatoria.  Grazie  a  questa 
proprietà  che  l'autore  chiama  di  autoregolazione  interna  della  so- 
stanza vivente,  col  cessare  dello  stimolo  dissimilatorio  s'inizia  il  pro- 
cesso antagonista  di  assimilazione  in  più  forte  misura  che  normal- 
mente, di  maniera  che  dopo  un  certo  tempo,  la  sostanza  vivente  riac- 
quista il  suo  valore  energetico  medio  (Mittelwertigìceit)  di  equilibrio, 
a  cui  tende  incessantemente  e  con  tanta  maggiore  energia,  quanto 
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più  è  aUontanata  da  esso  valore,  sia  in  un  senso  sia  nell'altro,  per 
opera  di  stimoli  esterni. 

Paò  avvenire  però  che  lo  stimolo  dissimilatorio  non  cessi^  ma  per- 
dori  per  un  tempo  indeterminato:  allora  accade,  come  conseguenza 
della  diminuzione  ùeH^eccitaòilitàdisHmilatoriae,  del  contemporaneo  au- 
mento deirassimilazione  autonoma,  che  finalmente  si  giunga  a  un  nuovo 
stato  di  equilibrio,  detto  da  Hering  equilibrio  allonomo^  che  perdura 
sinché  agisce  lo  stimolo  dissimilatorio.  La  sostanza  vivente  si  ^ 
adattata  all'azione  duratura  di  esso  stimolo. 

Lo  stesso  ragionamento  vale  per  Fazione  degli  stimoli  assimilatòri, 
che  provocano  un  aumento  nel  processo  di  assimilazione. 

H  Verworn  nel  suo  trattato  di  fisiologia  generale  (1895),  ha  svi- 
luppato ulteriormente  queste  vedute  di  Hering,  prendendo  in  con- 
siderazione anche  la  suaccennata  teoria  di  Pfltiger. 

«  Se  noi  dunque  (scrive  il  Yerworn)  ci  vediamo  costretti  ad  am- 
mettere con  Pfliiger  un?albumina  vivente^  che  differenzia  la  so- 
stanza cellulare  vivente  da  quella  morta,  e  dalla  cui  struttura  labile 
dipende  principalmenle  Finterò  processo  vitale,  dobbiamo  pur  dire, 
che  questa  così  detta  albumina  vivente  deve  essere  un  corpo  es- 
senzialmente diverso,  nella  sua  costituzione  chimica,  dalle  sostanze 
proteiche  morte,  sebbene  contenga  certi  aggruppamenti  atomici  ca- 
ratteristici delle  sostanze  proteiche,  come  si  deduce  dalle  proprietà 
dei  suoi  prodotti  di  scomposizione.  La  grande  labilità,  che  la  di- 
stingue dalle  altre  sostanze  proteiche  può  essere  determinata  dalla 
diversità  essenziale  della  sua  costituzione.  Pertanto  allo  scopo  di  dif- 
ferenziare questo  corpo  dalle  altre  proteine  e  nelPistesso  tempo  per 
indicare  la  sua  grande  importanza  come  sede  dei  fenomeni  vi- 
tali, sembra  opportuno  sostituire  il  nome  di  albumina  vivente  col 
nome  di  biogeno,  I  nomi  proposti  da  Elsberg  ed  Haeckel  di 
moleeola  del  plasma^  molecola  del  plasson,  plastidula,  ecc.,  che  nel 
concetto  equivarrebbero  all'  espressione  di  molecola  del  biogeno, 
corrispondono  meno  allo  scopo  per  il  fatto,  che  facilmente  de- 
stano l'idea,  che  il  protoplasma  sia  un  composto  unico  chimicamente, 
che  cioè  risulti  di  molecole  uguali  tra  loro,  idea  che  dev'essere 
espressamente  rigettata.  Protoplasma  è  un  concetto  puramente  morfo- 
logico e  non  chimico  ». 

n  Verworn  ha  inoltre  indicato  col  nome  di  biotono  il  rapporto  tra 
il  processo  di  assimilazione  e  di  dissimilazione,  considerato  da  Hering, 
come  abbiamo  accennato,  qual  fondamento  teorico  dei  processi  che 
hanno  luogo  in  seno  alla  materia  vivente. 

«  Se  ci  soffermiamo  (scrive  il  Verworn)  a  considerare  una  quan- 
tità sufficientemente  grande  di  sostanza  vivente,  contenuta  per  es.  in 
una  cellula^  e  prendiamo  in  considerazione  il  rapporto  numerico  tra 
assimilazione  e  dissimilazione,  riscontriamo,  che  esso  cangia  di  con- 
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tinao  e  oscilla  anche  senza  l'azione  di  stimoli  entro  ampi  limiti. 
Questo  rapporto  tra  assimilazione  e  dissimilazione  nell'unità  di  tempo, 

A 

che  possiamo  indicare  colla  frazione  ^  e  vogliamo  per  brevità  chia- 
mare biotono,  è  d'importanza  elementare  per  i  più  diversi  fenomeni 
vitali.  Le  oscillazioni  della  grandezza  della    frazione  —  sono  quelle 

che  determinano  tutti  i  cangiamenti  delle  manifestazioni  vitali  di 
ogni  organismo. 

«  Esprimendo  (segue  Verworn)  il  biotono  mediante  la  frazione  —, 

veniamo  ad  esprimere  naturalmente  questo  rapporto  in  una  forma 
molto  generale.  In  realtà  l'assimilazione  e  la  dissimilazione  non  sono 
processi  semplici,  ma  piuttosto  processi,  che,  conducendo  alla  for- 
mazione della  molecola  del  biogeno  da  un  lato,  e  alla  formazione 
dei  prodotti  di  scissione  dall'altro,  sono  molto  complessi,  e  risultano 
di  più  membri  concatenati  l'un  l'altro  intimamente.  Perciò  se  si  vuole 
esprimere  il  biotono  in  una  forma  più  speciale  dobbiamo  dare  alla 
firazione  la  formola: 

^  +  <^i  +  (''2  +  % 

d  -^  d,  +  d^  +  d^ 

in  cui  a,  a^  a,  a^  ecc.  e  dj  d^  d^  d^  ecc.  rappresentano  i  diversi  pro- 
cessi parziali,  che  conducono  alla  formazione  sintetica  della  molecola 
del  biogeno,  rispettivamente  alla  formazione  dei  singoli  prodotti  di 
scissione  ^. 

Per  lo  stato  odierno  delle  nostre  conoscenze  sui  singoli  processi, 
che  fanno  parte  delle  due  fasi  del  ricambio  materiale  nell'organismo 
vivente,  non  è  possibile  dare  a  questi  singoli  membri  del  biotopo  un 
significato  pratico  e  reale^  ragione  per  cui  il  Yerworn  si  limita  nelle 

sue  ulteriori    considerazioni   a    partire    dalla   formola    generale  — . 

Egli  considera  dapprima  il  caso  in  cui  l'assimilazione  sia  ugual- 
mente grande  nell'unità  di  tempo  ohe  la  dissimilazione,  allora  si  ha 
ciò  che  Bering  ha  chiamato  equilibrio  del  ricambio  materiale,  in  cui 

dunque  la  frazione  —  è  uguale  ad  1  :  e  ciò  rappresenterebbe  lo  stato 

dell'organismo,  in  cui  gl'introiti  si  equiparano  cogli  esiti. 

Se  la  somma  dei  singoli  processi  di  assimilazione  aumentano  di 
grandezza,  mentre  quelli  della    dissimilazione  rimangono  uguali  op- 

pure  diminuiscono,  allora  fj  >  1  >  ®  questo  rappresenta  il  caso  del- 

V aumento  in  peso  dell'individuo  giovane  in  via  di    sviluppo.  Se  in- 
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vece    aamentano  di    grandezza  i  singoli    processi  di    dissimilazi«)ne 

mentre  rimane  aguale  l'assimilazione  oppure  diminuisce,  allora  yv<ri, 

e  questo  rappresekita  il  caso  dell'organismo,  che  diminuisce  di  peso 
per  atrofia,  come  avviene  per  es.  neìVinanizione  o  nella  senilità. 

In  una  più  recente  pubblicazione  (1903)  il  Verworn  ha  sviluppato 
più  ampiamente  questa  teoria,  a  cui  ha  dato  il  nome  di  «  ipotesi  del 
biogeno  »  enumerando  i  diversi  argomenti  indiretti,  di  vecchia  e  di  re- 
cente data,  che  militano  in  suo  favore  e  dimostrando,  come  colla  sua 
applicazione  possiamo  giungere  a  una  spiegazione  unitaria  delle 
azioni  dei  diversi  stimoli  sulla  sostanza  vivente. 

«  A  mio  avviso  (egli  conclude)  il  valore  principale  dell'ipotesi 
del  biogeno  sta  in  ciò,  che  essa  permette  di  raccogliere  tutti  i  fe- 
nomeni vitali  sotto  nn  unico  punto  di  vista  molto  chiaro  e  semplice, 
senza  mettersi  in  contradizione  con  nessuno  dei  fatti  sinora  noti. 
Questa  ipotesi  ci  permette  di  formarci  un'idea  chiara  dei  fenomeni 
fondamentali  di  tutta  la  vita  e  riesce  così  di  singolare  utilità  nel 
facilitare  l'interpretazione  anche  di  molti  complessi  e  controversi 
problemi  ». 

«  Tuttavia  (egli  aggiunge  più  sotto)  voglio  ancora  una  volta 
avvertire,  che  questa  è  semplicemente  una  ipotesi  di  lavoro  e 
che  sarebbe  assolutamente  falso  volerle  attribuire  un  altro  valore. 
Che  essa  dunque  riesca  a  rappresentare  fedelmente  i  fatti  reali,  o 
che  risulti  insufficiente  fa  lo  stesso  :  come  ipotesi  di  lavoro  essa  con- 
serverà il  suo  valore  finché  potrà  essere  utile  e  feconda  perii  pro- 
gresso degli  studi.  La  storia  delle  scienze  è  più  ricca  di  errori  che 
di  verità;  ma  per  lo  sviluppo  dello  spirito  umano  un  errore  fecondo 
ha  un  valore  infinitamente  più  grande  di  un  &tto  sterile  ». 
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CAPITOLO  IV. 

Qli  elementi  morfologici  del  sangue 


SoMMAiuo.  —  1.  Ordinamento  della  fisiologia  umana  e  classificazione  delle  funzioni. 
—  2,  Importanza  del  sangue  come  centro  del  ttistewa  regelatiro  e  mediatore  del 
metabolismo  generale,  —  3.  Precedenti  storici  ematologici.  —  4.  Caratteri 
fisico-obimici  piti  generali  del  sangue.  —  5.  Valutazione  della  sua  quantità 
complessiva.  —  6.  Caratteri  fisici  e  morfologici  degli  eriirociiif  e  yalntazione 
della  loro  quantità  relativa.  —  7.  Loro  composizione  chimica.  Proprietà  del- 
V emoglobina  e  dei  suoi  derivati.  —  8.  Caratteri,  composizione,  e  proprietà  fi- 
siologiche dei  leucooiti,  —  9.  Le  piastrine  e  le  granulazioni  elementari  del 
sangue.  —  Letteratura, 

Come  non  si  può  ammettere  ana  differenza  assoluta  tra  le  attività 
vitali  delle  piante  e  degli  animali;  così  non  si  può  riconoscere  una 
differenza  assolata  tra  le  funzioni  dei  singoli  elementi  vivi,  tessuti, 
organi,  e  apparecchi  che  costituiscono  gli  organismi  superiori,  com- 
preso l'organismo  umano.  È  noto  tuttavia  che  in  tutti  gli  organismi 
complessi,  sia  animali,  sia  vegetali,  colla  differenziazione  morfologica 
della  cellula  primitiva,  che  ha  luogo  durante  Vevoluzione  oniogenica, 
va  di  pari  passo  una  differenziazione  funzionale,  col  risultato  della 
divisione  del  lavoro,  vale  a  dire  della  specializzazione  più  o  meno 
avanzata  delle  capacità  o  attitudini  delle  diverse  parti.  Come  nelle 
grandi  industrie,  colla  progressiva  divisione  del  lavoro  assegnata)  ai 
diversi  gruppi  di  operai,  si  ottiene  uno  sviluppo  e  perfezionamento 
sempre  maggiore  dei  prodotti  industriali  ;  così  il  perfezionamento 
progressivo  che  si  osserva  nella  scala  dei  viventi  è  essenzialmente 
il  risultato  della  progressiva  dififerenziazione  morfologica  e  sx>ecializ- 
zazione  funzionale  degli  elementi  che  li  costituiscono  (Milne  Ed- 
wards,  1827). 

È  evidente  che  su  questa  specializzazione  dei  diversi  organi  e  ap- 
parecchi degli  animali  superiori  deve  basarsi  Pordinamento  della  fi- 
siologia speciale  dell'uomo,  e  la  classificazione  possibilmente  razio- 
nale delle  sue  funzioni. 
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1.  Fin  dal  principio  del  passato  secolo,  nel  sno  libro  geiìiaLò  «  sur 
la  me  et  la  mort  »,  Saverio  Bichat  distinse  nettamente  negli  organismi 
saperiori  dne  ordini  di  funzioni  :  le  funzioni  che  chiamò  della  vita 
organica  (o  vegetativa)^  e  le  funzioni  della  vita  animale  (o  ^  rela- 
zione). Mediante  le  prime  (diceva  press'a  poco  il  Bichat)  essi  tras- 
formano continuamente  Jn  propria  sostanza  i  materiali  che  loro  per- 
vengono dall'esterno,  e  rigettano  continuamente  all'esterno  i  prodotti 
di  consumo  divenuti  inaffini;  mediante  le  seconde  essi  sentono  e 
X>ercepiscono  il  mondo  esterno,  riflettono  le  loro  sensazioni,  si  muo- 
vono volontariamente  dietro  la  loro  influenza,  e  possono  esprimere 
i  loro  desideri  e  le  loro  paure,  i   loro    piaceri    e  le  loro  softerenze. 

Non  ostante  che  la  scienza  moderna  abbia  messo  in  evidenza  la 
dottrina  unitaria  della  vita,  ed  abbia  confutato  il  preteso  antago- 
nismo tra  le  funzioni  dfei  vegetali  e  quelle  degli  animali,  la  distin- 
zione generale  del  Bichat  rimane  tuttora  accettabile,  come  base  di 
una  classificazione  razionale  delle  funzioni.  È  sempre  vero  in&tti 
che  la  funzione  fondamentale  e  prevalente  delle  piante,  prese  nel 
loro  complesso,  è  di  formare  sinteticamente  la  materia  organica,  e 
quella  degli  animali  di  disintegrarla.  Non  si  può  negare  d'altra  parte 
che  esiste  nell'animale  saperiore  un  sistema  di  organi  ed  apparecchi 
che  serve  principalmente  alla  vita  interna  dell'organismo,  vale  a  dire 
a  preparare  e  rinnovare  continuamente  il  pabulum  comune  a  tutti 
gli  elementi  vivi  che  lo  compongono;  e  un  secondo  sistema  di  ap- 
parecchi che  serve  specialmente  alla  vita  esterna,  vale  a  dire  ad  espli- 
care le  energie  tensive  delle  materie  organiche.  D  primo  sistema 
ricorda  l'ufficio  prevalentemente  anabolico  delle  piante  rispetto  agli 
animali;  il  secondo  l'ufficio  prevalentemente  catabolico  degli  animali 
rispetto  alle  piante. 

Ma  la  difficoltà  incomincia  quando  si  tratti  di  ben  determinare  gli 
organi  ed  apparecchi  costituenti  il  sistema  vegetativo^  x>^r  distin- 
guerli nettamente  da  quelli  che  compongono  il  sistema  animale.  Il 
criterio  embriologico,  spesse  volte  invocato  a  tal  uopo,  vale  a  dire 
la  diversa  derivazione  delle  parti  dall'uno  o  dall'altro  dei  tre  foglietti 
del  blastoderma,  non  conduce  ad  alcun  risultato  accettabile,  essoido 
oggi  ben  dimostrato  che  dal  foglietto  estemo,  e  specialmente  dal 
foglietto  medio,  si  sviluppano  tessuti  ed  organi  appartenenti  eviden- 
temente sia  all'uno,  sia  all'altro  sistema.  È  chiaro  che  i  due  sistemi 
non  rappresentano  due  organismi  distinti  e  soprapposti,  ma  piuttosto 
due  organismi  intimamente  connessi  ed  intrecciati  tra  loro,  da  non 
potersi  distinguere  che  con  artifici,  dipendenti  in  certa  misura  dal- 
l'arbitrio e  apprezzamento  individuale. 

GÌ  sembra  evidente  che  il  compito  o  la  funzione  risultante  dal  la- 
vorìo di  tutto  il  complesso  sistema  vegetativo  sia  di  mantenere  rela- 
tivamente costante  in  quantità  e  qualità   la   massa  del  sangue,  dal 
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qoale  si  forma  la  lin&  od  umore  plasmatico,  che  rappresenta  Vam- 
Mente  intemo  comnne^  indispensabile  alla  vita  di  ciascon  elemento 
vitale.  Esso  consta  dunque  necessariamente  :  del  sangue  ;  dell'appa* 
recchio  cardiaco- vascolare  destinato  a  fìu'lo  circolare 9  di  tutti  gli 
organi  glandolar!  ed  api)arecchi  destinati  continuamente  a  rinnovarlo, 
a  elaborarlo,  a  depurarlo. 

D'altra  parte  il  sistema  animale  ha  per  compito  o  funzione  risul- 
tante di  mettere  in  rapporto  l'animale  col  mondo  estemo  mercè  ap- 
parecchi sensoriali,  e  di  modificare  in  vario  modo  i  detti  rapporti 
mercè  apparecchi  di  movimento.  Esso  dunque  risulta  dal  sistema 
nervoso  centrale  e  periferico,  come  complesso  di  organi  senzienti  e 
dirigenti  ;  e  dal  sistema  muscolare  e  osseo,  come  apparecchi  attivi  e 
passivi  di  movimento. 

n  sangue  è  il  centro  o  l'obiettivo  di  tutte  le  funzioni  del  sistema 
vegetativo  ;  il  cervello  è  il  focolaio  centrale  culminante  delle  fun- 
zioni del  sistema  animale. 

Dalle  funzioni  speciali  del  sistema  vegetativo  ed  animale  è  però 
necessario  distinguere  ana  terza  categoria  di  fatti  fisiologici,  ai  quali 
prendono  parte  attiva  ambedue  i  sist/Cmi,  e  in  certo  senso  l'intero 
organismo.  Tali  sono  i  fenomeni  fisiologici  del  metaòolismo  generale  e 
la  regolazione  del  bilancio  degli  esiti  e  degli  introiti  ;  la  termogenesi 
e  la  regolazione  del  bilancio  termico;  le  funzioni  sessuali  e  genera- 
tive ;  la  fisiologia  dell'embrione  e  delle  diverse  età  della  vita  estra- 
uterina. 

2.  Come  centro  del  sistema  vegetativo,  il  sangue  contiene  tutte  le 
sostanze  istogeniehe^  destinate  cioè  a  nutrire  e  restaurare  i  tessuti,  e 
tutti  i  prodotti  istoUtici  o  di  consumo,  resi  inservibili  o  nocivi,  destinati 
ad  essere  eliminati.  Le  prime  trasudate  dalle  pareti  vive  dei  capillari 
SMiguigni,  passano  in  forma  di  linfa  negl'interstizi  plasmatici  dei  tes- 
suti, ai  quali  servono  d'alimento;  i  secondi,  secreti  dagli  elementi  dei 
tessuti  passano  nel  sangue  specialmente  per  la  via  dei  vasi  linfatici,  per 
quindi  esserne  espulsi  mediante  i  reni,  i  polmoni,  la  cute,  il  fegato. 

Dal  punto}^di  vista  istologico  il  sangue  può  essere  considerato  come 
un  tessuto.  Esso  infatti  contiene  numerosi  elementi  morfologici,  rap- 
presentati dai  corpuscoli,  e  una  sostanza  intercellulare,  rappresentata 
dal  plasma,  che  è  essenzialmente  un  prodotto  di  elaborazione  e  se- 
crezione di  tutti  gli  elementi  che  prendono  parte  »Wematopoiesi  ed 
alVematolisL  Ciò  che  distingue  il  sangue  dagli  altri  tessuti  è  di 
essere  fluente  e  circolante,  e  come  tale  capace  di  recare  la  saa  azione, 
porre  in  rapporto,  e  legare  solidalmente  tra  loro  tutti  i  tessuti  fissi, 
funzionando  —  come  abbiamo  detto  —  da  centro  del  sistema  vegeta- 
tivo e  mediatore  del  metabolismo  0  ricambio  materiale  dell'intero 
organismo. 
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3.  È  assai  difficile  tracciare  in  poche  linee  lo  sviluppo  storico  delle 
conoscenze  fisiologiche  relative  al  sangue.  Su  qaesto  terreno  non  è 
dato  segnalare  alcuna  grande  scoperta,  ma  l'acquisizione  successiva 
di  &tti  isolati^  per  opera  di  un  numero  grandissimo  di  osservatori. 
Ci  limiteremo  a  notare  alcuni  dati  principali  e  pòchi  nomi. 

n  nostro  Malpighi  (1661)  fu  il  primo  a  vedere  i  corpuscoli  rossi, 
l'olandese  Leeuwenhoek  (1673)  a  ben  definirli.  L'inglese  Hewson  (1770) 
descrisse  anche  i  leucociti,  trovò  che  molti  sali  ritardano  o  impedi- 
scono la  coagulazione  del  sangue,  e  intravide  non  poche  dottrine 
oggi  generalmente  accettate.  Pochi  anni  appresso  (1794)  J.  Hunter 
pubblicò  sul  sangue  un  esteso  lavoro  ove  non  mancano  nuove  os- 
servazioni e  ingegnosi  esperimenti.  Come  la  storia  fisica  e  morfolo- 
gica del  sangue  non  comincia  che  al  pricipio  del  XVII  secolo,  dopo 
la  scoperta  del  microscopio,  così  la  storia  chimica  del  medesimo  non 
assume  notevole  sviluppo  che  al  principio  del  passato  secolo,  dopo 
che  Priestley  (1775)  e  Lavoisier  (1784  )  ebbero  poste  le  prime  basi 
metodiche  della  chimica  moderna.  Yi  figurano,  come  precursori  delle 
attuali  conoscenze  ematologiche,  i  nomi  di  Berzelius  (1808),  Prévost 
e  Dumas  (1821),  Chevreul  (1824),  Nasse  (1842),  Simon  (1842),  Mulder 
(1849),  Lehmann  (1850)  ed  altri  non  pochi. 

4.  Considerato  nelle  sue  qualità  più  appariscenti,  il  sangue  si  pre- 
senta come  un  liquido  rosso  (rosso  scarlatto  il  sangue  arterioso,  di- 
croico, ossia  rosso  scuro  a  luce  riflessa,  verdastro  a  luce  refratta  il 
sangue  venoso),  alquanto  viscoso,  opaco  anche  a  strati  sottili,  di 
sapore  leggermente  salino  e  dolcigno,  di  odore  caratteristico.  È  al- 
quanto più  pesante  dell'acqua  :  quello  dell'uomo  ha  un  peso  specifico 
che  oscilla  da  1.057  a  1.066,  quello  della   donna  da  1.053  a  1.061. 

La  reazione  del  sangue  circolante  nei  vasi,  è  in  condizioni  normali 
alcalina,  estratto  dai  vasi,  diventa  neutra  e  poi  acida.  Dobbiamo 
però  avvertire  che  riguardo  alla  reazione  del  sangue,  ed  in  generale, 
di  tutti  i  liquidi  dell'organismo,  si  deve  distinguere  la  reazione  ai- 
tuaU  o  vera  dalla  reazione  potenziale. 

Le  moderne  ricerche  di  fisico-chimica  hanno  messo  in  rilievo  il 
fatto  fondamentale  che  il  grado  d'acidità  o  di  alcalinità  d'una  solu- 
zione, è  determinata  dal  contenuto  in  essa  H+  ioni  e  rispettivamente 
di  OH-  ioni.  Siccome  la  reazione  attuale  d'un  liquido  è  quella 
che  rappresenta  il  suo  contenuto  in  H+  ed  in  OH"  liberi,  per  deter- 
minarla è  necessario  servirci  di  mezzi  che  non  alterino  il  numero 
di  detti  ioni.  Reazione  potenziale  ^  quella  ehe  rappresenta  il  grado 
d'acidità  o  di  alcalinità  d'un  liquido,  quando  tutti  gli  elettroliti  con- 
tenuti in  esso  sono  dissociati  nei  loro  ioni  liberi. 

La  determinazione  delle  due  specie  di  reazione,  riguardo  al  sangue 
conducono  a  risultati  ben  differenti.  Mentre  secondo  la  reazione  poten^ 
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ziale  l'alcalinità  del    sangae    corrisponde  ad  una    soluzione    sodica 

del  0,2  7o  al  Oj^  ^/o>  secondo  la  reazione  attuale  o  vera   essa  sarebbe 

1—3 

di  ^ n  di  soda  e  cioè  sensibilmente  neutra  (Farkas). 
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Per  determinare  il  peso  specifico  del  sangue,  negli  animali,  e  anche  neU'nomo, 
quando  si  dispone  di  una  sufficiente  quantità  di  sangue,  il  metodo  pionomeiriee  è 
certamente  il  più  esatto.  Si  usano  dei  picnometri  di  vetro  il  cui  tappo  smeri - 
fallato  porta  un  termometro  perchè  si  possa  tener  conto  della  temperatura  alla 
quale  si  pratica  P  osservazione  (fig.  24).  Pulito  ed  essiccato  accuratamente 
il  picnometro,  lo  si  pesa  prima  vuoto,  quindi  pieno  di  acqua  distillata.  Lo  si 
lava  poi  con  alcool  ed  etere,  lo  si  secca  di  nuovo,  e  lo  si  ripesa  pieno  del  sangue 

da  esaminare.  L'esattezza  delle  pesate 
va  spinta  fino  al  decimo  di  milligrammo. 
Essendo  eguale  ad  1  il  peso  dell'acqua 
distillata  a  15^  C,  è  facile  desumere 
quello  del  sangue  alla  stessa  tempera- 
tura. U  metodo  areometrieo  di  cui  si  fa 
anche  uso  nelle  ricerche  fisiologiche  è 
più  rapido,  ma  molto  meno  esatto  del 
picnometrico,  perchè  vale  a  determinare 
il  peso  specifico  del 'plasma,  piuttosto 
che  del  sangue  in  tato.  Ove  non  si  di- 
sponga ohe  le  piccole  quantità  di  san- 
gue, come  avviene  nelle  ricerche  clini- 
che, si  farà  uso  del  picnometro  capil- 
lare di  Schmaltz,  che  consiste  in  un 
tubetto  capillare  lungo  circa  12  cm. 
e  largo  mm.  1  V^»  nel  quale  vengono 
aspirati  e  pesati  successivamente  Taoqua 
distillata  e  il  sangue.  Le  pesate  e  il  cal- 
colo si  fanno  come  nel  primo  caso. 

Oltre  questi  metodi  diretti  di  determi- 
nazione per  piccole  quantità  di  sangue 
ve  ne  sono  altri  indiretti,  che  riposano  tutti  sul  principio  di  ottenere  da  una 
sostanza  più  densa  e  da  una  meno  densa  un  miscuglio  il  quale  abbia  la 
stessa  densità  della  goccia  di  sangue  di  cui  si  dispone.  Si  è  certi  di  aver 
ottenuto  ciò  quando,  introducendo  con  una  pipetta  la  goccia  di  sangue  nel  mi- 
scuglio, essa  non  va  al  fondo  né  sale  a  galla.  Determinata  coll'areometro  la  den- 
sità del  miscuglio,  questa  sarà  uguale  a  quella  della  goccia  di  sangue.  I  vari 
metodi  indiretti  diiferiscono  fra  loro  soltanto  nella  qualità  delle  sostanze  usate 
per  fare  il  miscuglio.  Il  Fano  usò  una  soluzione  di  gomma,  il  Boy  di  glicerina.* 
£  bene  notare  che  questi  metodi  indiretti  valgono  veramente  a  determinare  il 
peso  specifico  dei  corpuscoli,  più  che  quello  del  sangue  in  toio. 

Avendo  però  cura  di  usare  liquidi,  nei  quali  i  componenti  del  sangue  sono 
pochissimo  solubili  (  per  esempio  cloroformio  e  benzolo,  metodo  di  Hammerschlag) 
si  può  servirsi  con  sufficiente  approssimazione  di  questi  metodi,  ed  anche  usarli 
per  la  determinazione  del  i>eso  specifico  del  siero  (1028)  e  dei  corpuscoli  rossi  (1088) 
separatamente . 
Per  determinare  la  reazione  chimica  del  sangue  si  usano  i  seguenti  metodi: 
1.^  Metodo  di  KUhne,  —  Le  goccio  di  sangue  da  esaminare  sono  sottoposte  aUa 
dialisi  in  un  piccolo  dializzatore,  costituito  da  un  pezzo  di  pergamena  rammollita, 
foggiata  in  un  punto  a  mezza  sfera  cava  colla  compressione  mediante  una  pallina 
di  piombo.  In  questo  spazio  emisferico  si  mettono  le  goccie  di  sangue,  e  si  pone 
l'apparecchio  a  dializzare  in  un  vetro  da  orologio  contenente  acqua  distillata, 
Dopo  un  certo  tempo  si  saggia  la  reazione  di  quest'acqua  colla  laccamuffa. 

2.*  Metodo  di  Liehreich.  —  Si  pone  una  goccia  del  sangue  da  esaminare  su  di 
una   laminetta    di    gesso  o    di    creta,    precedentemente  imbevuta    di   tintura    di 


24.  —  Picnometro  adatto  alle  deter- 
minasioni  del  peso  specifico  del 
sangue. 
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la^oamuffa  nentra.  Dopo  nn  certo  tempo  si  lava  la  laminetta  con  un  forte  getto 
dì  aoqoa  distillata,  e  si  vede  in  corrispondenza  della  goccia  di  sangue  la  tinta 
azzurra  pia  o  meno  manifesta  secondo  il  grado  di  alcalinità. 

3.^  Metodo  di  Zuntz.  —  Si  osano  delle  cartine  fine  e  cilindrate  di  lacca- 
mofGsy  imbevute  di  una  soluzione  di  cloruro  o  di  solfato  di  sodio.  Poste  a 
contatto  col  sangue  in  esame,  si  lavano  rapidamente  sotto  un  getto  sottile 
di  acqua  distillata. 

I  cosidetti  metodi  per  titolazione,  ohe  consistono  nel  determinare  la  quantità 
di  una  soluzione  acida  od  alcalina  di  noto  grado  che  devesi  aggiungere  al  liquido 
in  esame  per  modificare  il  colore  di  un  indioatorCf  servono  soltanto  a  rilevare 
la  reazione  potenziale  di  un  liquido  e  non  V  attuale.  Perchè  anche  senza  tener 
oonto  delle  cause  d'errore  dovute  alla  natura  delPindicatore,  si  deve  notare 
che  con  questo  mezzo  si  determina  non  solo  la  quantità  di  H+  e  di  OH— 
liberi  esistenti  nel  liquido,  ma  si  determina  pure  la  quantità  di  H+  e  di  OH—  che 
8i  rendono  liberi  in  seguito  alle  modificazioni  dell' equilibrio  chimico  fra  molecole 
non   dissociate  e  dissociate^ 

I  metodi  per  titolazione  più  usuali  per  misurare  il  grado  di  alcalinità  del 
sangue  sono  i  seguenti. 

1.®  Zuntz  neutralizza  l'alcalinità  del  sangue  con  ana  soluzione  titolata  di 
acido  fosforico,  di  cui  1  ce.  corrisponde  a  gr.  0,005  di  carbonato  di  sodio. 
Come  indicatore  si  vale  delle  cartine  di  laccamuffa.  Lassar  usa  invece  una 
soluzione  normale  decima  di  acido  tartarico  (gr.  7,5  di  acido  per  litro). 

2.®  Il  Landois  adopera  la  soluzione  normale  decima  di  acido  tartarico  e 
una  soluzione  satura,  perfettamente  neutra,  di  solfato  di  sodio.  Come  indicatore 
usa  delle  cartine  finissime  di  laccamuffa.  Delle  dne  soluzioni  si  fanno  dieci 
miscugli  colle  proporzioni  seguenti: 

Miscela    I  p.  10    sol.  -r  acido    tartarico  su    p.    100  di    sol.    sat.  di  NaSO^ 

*^  10 

>  Il     »  20      »                             >  90                        > 

>  X     >  100     »                             >  10                        > 

Si  aspira  con  una  pipetta  graduata  fatta  con  un  tubo  di  vetro  del  calibro 
di  1  mm.  fino  all'altezza  di  8  mm.  la  prima  miscela,  quindi  fino  a  16  mm.  il 
sangue,  cioè  8  mm.  di  ciascun  liquido.  Si  versa  il  tutto  in  un  vetro  da  oro- 
logio, e  se  ne  saggia  la  reazione.  Si  procede  così  colle  miscele  successive 
finché  la  soluzione  da  alcalina  diviene  acida.  Il  grado  di  alcalescenza  cor- 
rispondente alle  singole  miscele  è  il  seguente  : 

Miscela  I  =  0,036  7o  ài  NaOH 
»         Il  =z  0,072 
»       III  =  0,108 

>  IV  =:  0,144 
»  V  1=  0,180 
»        VI  =  0,216 

>  VII  =  0,252 
»  Vili  -  0,288 
»  IX  =  0,324 
»  X  —  0,360 

Jaksch  ha  modificato  praticamente  il  metodo  di    Landois  nel    modo    seguente. 

Come  quest'autore,    usa    una  soluzione  -—  di  acido  tartarico  e  una  soluzione  con  - 

centrata    di    solfato    di    sodio.    Diluisce    la  prima  soluzione  10  e  100  volte,    co- 

N  N 

sicché  ne  risulta  una    soluzione  -— -  e  una  -rr^;^  di    acido   tartarico.    Mescolando 

100  lUUU 

queste  soluzioni  colla    soluzione    di    solfato    sodico    prepara  18  mincele,  che  con- 
tengono : 
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Miscela      I  0,9  cm.'  V^oo  ^i    «^l*    ^  ^^    ^i^^    ®  ^j^  ^^*  ^^  "o^*  ^^  NaSO* 

>           II  0,8                »  »                           0,2               » 

»           IX  0,1                 »  »                            0,9                » 

X  0,9           1,000  »                             0,1 

»           XI  0,8                 »  »                             0,2                > 

Si  lascia  cadere  in  ogni  vetro  da  orologio  contenente  la  miscela  ecc.  0,1  di 
sangae.  si  mescola  e  si  saggia  la  reazione  colla  laccamuffa.  Le  singole  so- 
Inzioni  corrispondono  ai  segnenti  gradi  di  alcalescenza  del  sangae: 

Miscela       I  0,360  di  NaOH  in  100  gr.  di  sangae 

II  0,320  »  » 

III  0,280  >  » 

IX  0,040  »  » 

X  0,036  »  » 

XVIII  0,004  »  » 

Per  misurare  la  reaHone  attuale  del  sangae  si  usa  il  metodo  elettrometrico 
(pile  di  concentrazione).  Per  una  descrizione  particolareggiata  di  qaesto  metodo 
consaltisi  un  moderno  trattato  di  tìsica. 

Importantissima  è  la  proprietà  del  sangue  di  coagularsi  spontanea- 
mente^  trasformandosi  in  una  massa  gelatinosa,  che  assame  la  forma 
del  recipiente  in  cui  è  raccolto,  pochi  minuti  dopo  estratto  dal  Taso 
sanguigno,  e  precisamente  dopo  3-12  minuti,  secondo  le  osservazioni 
fatte  sulPuomo.  È  la  formazione  del  coagulo  che  impedisce  la  con- 
tinuazione dell'emorragia  dei  piccoli  vasi  feriti,  che  condurrebbe  alla 
morte  dell'animale.  La  coagulazione  dipende  dalla  formazione  e  dajla 
separazione  di  una  sostanza  proteica  del  plasna,  la  fibrina  (la  quale, 
come  vedremo,  non  preesiste  come  tale),  in  forma  di  un  reticolo  fi- 
brillare di  tanta  estrema  finezza,  da  conglobare  nelle  sue  maglie  non 
solo  tutta  la  massa  corpuscolare,  ma  anche  tutta  la  massa  liquida 
del  sangue.  Tanto  più  meraviglioso  parrà  questo  fatto,  quando  si 
consideri  che  la  quantità  di  fibrina  che  si  forma  durante  la  coagu- 
lazione non  supera  mai  l7o  della  massa  del  sangue,  più  spesso  è 
rappresentata  da  una  frazione  dell'unità  0,4^/^,  e  può  talora  discen- 
dere alla  quantità  minima  di  0,l^/o.  La  separazione  della  fibrina  dalla 
massa  del  sangue  si  può  fare  sia  col  prolungato  lavaggio  del  coa- 
gulo (Malpighi,  1666),  sia  collo  sbattimento  del  sangue  appena  estratto 
(Ruysch,  1707).  In  quest'ultimo  caso  la  fibrina  si  rapprende  attorno 
al  bastoncello  con  cui  si  opera  lo  sbattimento,  in  forma  di  una  massa 
filamentosa,  elastica,  bianchiccia,  e  il  sangue  così  defibrinato  diviene 
incapace  di  coagulare. 

Dal  coagulo  conglobante  tutta  la  massa  del  sangue,  a  i)oco  a  poco, 
per  retrazione  fisica  del  reticolo  fibrinoso,  si  separa  un  liquido  color 
paglierino  che  dicesi  sieroj  il  quale  rappresenta  la  parte  del  pla^sma 
rimasta  liquida  dopo  la  coagulazione.  Quando  tutto  o  quasi  tutto  il 
siero  si  è  separato  dal  coagulo,  questo  è  diminuito  assai  di  volume, 
pur  conservando  sempre  la  forma  del  recipiente.  Il  coagulo  così  ri- 
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dotto  per  la  separazione    del    siero  clùamasi    craasamento  o  placenta 
sanguinis. 

Xel  sangue  reso  incoagulabile  colla  deflbrinazione,  i  corpuscoli 
rossi  essendo  più  pesanti  del  siero,  tendono  a  depositarsi  nel  fondo 
del  vaso,  per  cui  si  forma  a  poco  a  poco  uno  strato  superiore  quasi 
trasparente,  rappresentato  in  massima  parte  da  siero,  e  uno  strato 
inferiore  opaco,  formato  quasi  esclusivamente  dalla  massa  corpusco- 


Fig.  25.  —  Piccola  centrifuga  di  Hedin. 

Mediante  tre  ingraoaggi  che  trovanai  all'interno  di  1,  2,  3,  ogni  giro  della  manovella  si  molti- 
plica per  800  giri  dell'asse  A,  alla  sommità  del  qoale  è  Amata  ana  branca  trasversale  ohe  sorregge 
a  bilico  i  porta-proviui  p  p,  i  qnali  si  rendono  oriszcutali  dorante  la  oentrifngazione. 


lare,  a  cui  si  è  applicata  la  speciale  denominazione  di  cruore.  La 
separazione  del  siero  dal  cruore  si  produce  con  maggiore  rapidità 
e. più  perfettamente  mediante  la  centrifugazione,  che  si  può  prati- 
reca  colla  elegante  macchinetta  rappresentata  dalla  fig.  25. 

Anche  nel  sangue  appena  estratto  dalla  vena,  se  la  coagulazione 
avviene  tardivamente  (come  spesso  fu  osservato  nel  sangue  umano 
doraQte  le  malattie  infiammatorie,  e  normahnente  nel  sangue  del 
cavallo),  ha  luogo  una  parziale  separazione  del  plasma  dai  corpuscoli 
rossi,  per  cui  il  coagulo  che  in  seguito  si  forma,  presenta  uno  strato 
superficiale  grigiastro,  più  o  meno  spesso,  che  fìi  detto  cotenna,  o 
orugta  phlogistieaj  costituita  essenzialmente  da  plasma  coagulato^  com- 
misto a  leucociti,  ma  priyo  di  corpuscoli  rossi. 
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5.  La  valatazione  della  quantità  complessiva  del  sangue,  o  del  suo 
rapi>orto  rispetto  al  peso  delFanimale,  presenta  grandi  difficoltà  pra- 
tiche. Valori  assai  esagerati  della  quantità  del  sangue  dell'uomo  ot- 
tennero i  vecchi  anatomici,  desumendola  erroneamente  dalla  quan- 
tità di  materia  da  iniezione  che  si  può  immettere  nei  vasi  sanguigni 
dei  cadaveri.  Valori  assai  più  bassi  del  vero  si  ottennero  in  seguito 
col  metodo  del  dissanguamento  completo  dell'animale  (Herbst,  1822), 
non  tenendo  conto  della  quantità  di  sangue  che  resta  nei  vasi  e  che 
può  essere  assai  variabile  nei  diversi  casi. 

Miglior  metodo  è  quello  che  fu  impiegato  da  Lehmann  ed  Ed.  Weber 
(1853)  su  due  giustiziati.  Essi  pesarono  questi  individui  prima  e 
doiH)  la  decapitazione,  e  dalla  differenza  di  x>^so  dedussero  la  quan- 
tità di  sangue  emessa  per  dissanguamento.  Di  questo  sangue  rac- 
colsero un  piccolo  saggio.  Poi  iniettarono  acqua  attraverso  le  arterie 
del  tronco  e  del  capo,  finché  questo  liquido  riuscisse  per  le  vene 
quasi  incolore.  Infine  determinarono  il  peso  delle  sostanze  solide 
contenute  sia  nel  sangue,  sia  nell'acqua  sanguinolenta  di  lavaggio, 
e  dalla  differenza  dei  due  valori  calcolarono  la  quantità  di  sangue 
che  era  rimasta  nel  cadavere  dopo  il  dissanguamento. 

S'intende  bene  perchè  questo  metodo  debba  dare  cifre  esagerate: 
coll'infondere  acqua  nei  vasi  non  si  estraggono  solo  le  materie  fisse 
del  sangue  rimastovi,  ma  anche  quelle  penetratevi  pel  sistema  lin- 
fatico e  per  diffasione  dai  tessuti,  durante  e  subito  dopo  il  dis- 
sanguamento. In  uno  dei  giustiziati  che  pesava  60,540  gr.  la  somma 
del  sangue  risultò  di  7520  gr.,  vale  a  dire  un  ottavo  del  peso  del 
corpo. 

Risultati  più  attendibili  ha  dato  il  metodo  cromometrioo  fondato 
sulla  proprietà  colorante  del  pigmento  del  sangue  (emoglobina).  Fu 
impiegato  la  prima  volta  dal  Welcker  (1864)  e  recentemente  perfe- 
zionato dallo  G-scheidlen  (Ì873).  Si  trae  da  prima  dall'animale  un 
piccolo  saggio  di  sangue  normale  e  si  pesa;  poi  si  raccoglie  tutto 
il  sangue  che  può  estrarsi  dall'animale  col  dissanguamento;  in  se- 
guito si  lava  il  sistema  vasale  dal  sangue  rimastovi,  irrigandolo  con 
una  soluzione  isotonica  (0,60-0,55  7o)  di  cloruro  sodico;  poi,  sottratto 
il  contenuto  del  tubo  gastro-enterico,  della  cistifellea  e  della  vescica 
urinaria,  si  riducono  i  visceri  in  frammenti  e  s'infondono,  per  alcune 
ore  nell'acqua  salata  di  lavaggio;  finalmente  si  mescola  la  miscela 
sanguinolenta  di  lavaggio  alla  massa  del  sangue  ottenuta  per  dis- 
sanguamento. Dal  liquido  colorato  che  si  ottiene,  si  calcola  il  con- 
tenuto in  sangue,  dopo  determinata  la  quantità  di  acqua  si^ta  che 
bisogna  aggiungere  al  saggio  pesato  di  sangue  per  ottenere  lo  stesso 
gxiulo  di  colorazione.  Per  rendere  più  esatto  il  confronto,  giova  àmp- 
prima  saturare  tutta  l'emoglobina  con  ossido  di  carbonio,  acciò  essa 
assuma  nelle  due  miscele  la  stessa  tonalità  di  colore. 
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Il  ealoolo  i>er  determinare  la  quantità  del  Bangne  contenuto  nell'organismo  è 
molto  facile: 

Se  noi  infatti  chiamiamo  con  a  la  quantità  di  sangue  estratta  col  primo  salasso, 
con  X  la  quantità  di  sangue  che  rimane  nell'organismo,  con  (  la  quantità  di  so- 
luzione fisiologica  di  ClNa  adoperata  per  lavare  il  sistema  vasale  e  gli  organi 
dell'animale,  e  con  o  la  quantità  di  soluzione  fisiologica  che  occorre  perchè  la 
colorazione  del  sangue  a  diventi  eguale  a  qnella  del  sangue  x  mescolato  con  il 
liquido  (  (quantità  a  noi  nota  e  che  possiamo,  semplificando,  chiamare  con  d)  ; 
ci  sarà  facile  calcolare  la  quantità  di  sangue  x  impiantando  la  seguente  pro- 
porzione: • 

a  -{-  e:  a:  :  d  :  X 

a  X  d 

e  quindi  x  :=z 

a  -{-  e 

Reso  così  noto  il  valore  di  x,  possiamo  subito  ricavare  il  volume  complessivo 
del  sangue  aggiungendo  alla  quantità  x,  la  prima  porzione  a  estratta  col  primo 
salasso;  e  moltiplicando  poscia  il  volume  del  sangue  pel  suo  peso  specifico,  ot- 
terremo il  peso  assoluto  del  sangue,  con  la  quale  cifra  finalmente  si  calcola  il 
rapporto  col  peso  delP  animale. 

Colle  sae  ricerche  il  Welcker  gianse  al  risultato  che  nei  cani  la 
massa  del  sangae  oscilla  da  7  a  9  7o  ^^^  P^so  del  corpo,  nei  conigli 
da  5  a  9  %.  n  Bichoff  (1855)  avendo  applicato  questo  metodo  ai  ca- 
daveri di  due  giustiziati,  ottenne  risultati  assai  prossimi  a  quelli  di 
Welcker  sui  cani  (7,1-7,7  7o)-  Assumendo  come  media  che  nell'uomo 
il  sangue  rappresenti  la  tredicesima  parte  del  peso  del  corpo,  in  un 
adulto  di  65  kgr.  si  avrebbero  5  kgr.  di  sangue. 

S'intende  di  per  sé  che  la  quantità  del  sangue  debba  variare  colla 
costituzione,  col  sesso,  coll'età,  collo  stato  d'alimentazione  o  di  di- 
giuno, e  con  non  pochi  altri  fattori  funzionali  o  anche  del  tutto  indivi- 
duali. È  evidente  che  gl'individui  linfatici,  e  quelli  nei  quali  il  tes- 
suto adiposo  (che  è  il  più  povero  di  sangue)  è  assai  sviluppato,  deb- 
bano avere  una  quantità  di  sangue  notevolmente  minore,  rispetto  ad 
altri  individui  nei  quali  prevale  lo  sviluppo  delle  masse  muscolari, 
che  sono  riccamente  irrigate  da  sangue.  I  primi  si  dicono  relativa- 
mente anemicij  i  secondi  pletorici. 

6.  Lo  studio  morfologico  del  sangue  si  basa  sull'osservazione  mi- 
croscopica del  medesimo,  la  quale  ci  dimostra  la  presenza  di  tre  di- 
stinti elementi:  i  corpuseoU  rossi  {eritrociti  o  emazie)j  ì  globuli  Mimohi 
(leucociti)j  e  le  piastrine  (ematobUisti  dell'Hayem). 

Gii  eritrociti  hanno  la  forma  di  dischi  biconcavi,  privi  di  nucleo, 
e  rotondi  in  tutti  i  mammiferi  (feitta  eccezione  del  camello  e  del  lama 
che  li  hanno  di  forma  elittica);  nucleati  ed  dittici  negli  uccelli, 
rettili,  anfibi,  e  pesci  (fig.  26).  Quelli  dell'uomo  hanno  il  dia- 
metro di  7-8  fij  e  lo  spessore  di  1,7  /x;  nei  mammiferi  sono  alquanto 
più  piccoli;  negli  uccelli  e  nei  vertebrati  inferiori  assai  più  grandi 
(nella  rana  21  f*,  nel  tritone  29  f*,    nel  proteo  58  fi).    Visti  di  fenicia 

Luciani,  Fitioìogia  delVuomo,  yol.  I.  (3.'  ed.)  14 
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e  ÌB<dati,  presentano  an  colore  giallo  verdastro,  guardati  per  profilo, 
disposti  a  rotoli  di  monete,  appaiono  rossi:  sono  essi  che  imparti- 
scono al  sangue  il  colore  caratteristico  e  lo  rendono  opaco  (v.  fìg.  27). 
Hanno  una  consistenza  molle,  quasi  gelatinosa,  poiché  si  deformano 
facilmente;  ma  sono  x>^rfettamente  elastici,  i>erchè  riassumono  pron- 
tamente la  loro  forma  normale,  quando  le  forze  deformatrici  cessano 
di  comprìmerli. 

I  corpuscoli  rossi  si  possono  diviaere  a  seconda  della  loro  afdnità 
X)ei  colori  in  ortooromatioi  ed  in  polioronMUici  (Ehrlich).  Ortocromatici 
sono  i  più  numerosi,  assumono  Porange  e  Peosina.  I  Polieromatici  assai 
meno  frequenti  hanno  la  caratteristica  di  assumere  la  fucsina  quando 
sono  colorati  col   triacido  ;    coU'eosina-blu   di    metilene  si    colorano 
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Fig.  26.  —  Rappresenta  la  forma  e  la  grandessa  relativa  degli  eritrociti 
di  diversi  animali  visti  in  superficie. 

1,  eritrocito  del  mnaohio;  2,  della  capra;  8,  della  mannotta;  4.  del  lama;  5»  dell'uomo;  6,  della 
•olemba;  7,  della  tinca;  8,  della  looertola;  9,  della  rana;  10,  del  proteo. 

in  violetto,  ecc.  A  seconda  poi  della  loro  forma  e  grandezza  (divisione 
questa  che  entra  nel  campo  della  patologia)  i  corpuscoli  rossi  si 
dividono  in  eritrociti  normali,  mioro-  e  ma^srociti  e  poichilodti  (forme 
a  pera,  a  bastone  ecc.).  Esistono  inoltre  globuli  rossi,  i  quali  presen- 
tano nel  loro  protoplasma  granuli  di  differente  grandezza  e  forma,  e 
che  si  lasciano  colorare  con  ogni  colore  basico  (granulazioni  baso- 
file).  Cambiando  la  sostanza  colorante,  le  varie  immagini  ottenute  as- 
sumono aspetti  alquanto  differenti;  ciò  dimostra  che  Pimmagine 
che  noi  vediamo  non  è  esattamente  corrispondente  alla  preesistente 
disposizione  della  sostanza  cromatica,  ma  dipende  dalla  diversa 
azione  fisico-chimica  esercitata  da  ogni  singola  sostanza  colorante 
(Cesaris  Demel).  n  significato  di  questi  granuli  è  dubbio;  da  alcuni 
sono  considerati  resti  nucleari;  secondo  altri  rappresentano  formazioni 
protoplasmatiche. 

Sebbene  negli  eritrociti  nucleati  dei  giovani  polli  lo  Schultze  abbia 
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descrìtto  vari  movimenti  attivi  del  protoplasma,  è  assai  dabbia  la 
espansività  e  contrattilità  dej  corpuscoli  rossi  dei  mammiferi,  nell'am- 
biente in  cui  normalmente  vivono.  Ma  estratti  dai  vasi  ;  rafl&reddati 
o  riscaldati;  eccitati  con  colpi  di  corrente  indotta;  cangiatoli  grado 
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Pig.  27.  —  Eritrociti  dell'uomo.  (iDgrandimento  —  ). 

Aloani  soao  visti  in  piano,  altri  in  profilo:  la  maggior  parte  sono  diapotti  in  forma  di  rotoli    di 


di  concentrazione  del  plasma  in  cui  nuotano  colPaggiunta  di  acqua,  o 
di  soluzioni  saline;  messi  in  rapporto  con  composti  chimici  estranei; 
essi  cangiano  di  forma  facilmente,  assumendo  l'aspetto  morìforme  o 


a  é  e  d  €  ^ 


Fig.  28.  ~  Eflfetti  saooeesivi  deirazione  della  scarica  di  una  bottiglia  di  Leyda 
angli  eritrociti,  secondo  Rollett. 

a,  eritrodto  normale;  6.  forma  a  rosetta  ;  e,  aspetto  moriforme  :  d,  aspetto  spinoso  ;  e,  eritrodto  rigon- 
fiato a  sfera  ;  /,  (nnbra. 


spinoso,  oppure  estendendo  o  retraendo  diversi  segmenti  di  pro- 
toplasma, in  forma  analoga  ai  movimenti  ameboidi.  I  primi  cambia- 
menti sono  effetti  di  alterati  processi  osmotici,  i  secondi  sono  pro- 
babilmente da  ritenere  come  movimenti  attivi  (v.  fig.  28  e  29). 

La  capacità  degli  eritrociti  di  eseguire  movimenti  attivi  in  certe 
speciali  condizioni  abnormi,  è  rafforzata  dalle  osservazioni  di 
A.  Gavazzani.  Egli  vide  che  se  si  raccoglie  il  sangue  in  una  solu- 
zione isotonica  o  ipotonica  di  cloruro  sodico,  a  cui  si  sia  aggiunto 
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del  ferrocianuro  potasBieo  nella  propornone  deU'l  %  ^^^^rca  (oppure 
una  soluzione  allnngatissimd  di  solfooiajiaro  potasBieo),  e  se  lo  ai 
esamini  al  mieit>6copio  ^a  temperatura  di  35-37^  C,  gli  eritroeiti 
dell'uomo  o  di  altri  mammiferi  (non  degli  uceelli  e  batraei),  emet- 
tono sottilissimi  prolugamenti  simili  a  ciglia,  dotati  di  rapidi  mo- 
vimenti vibratòri,  che  fanno  oscillare,  rotare,  o  locomuovere  i  cor- 
puscoli stessi.  Questi  pseudopòdi  in  forma  di  ciglia  si  elevano  dal 
contorno  liscio  degli  eritrociti,  in  numero  vario  e  a  diversa  lunghezza. 
I  loro  movimenti  di  espansione  e  di  retrazione  sono  lenti  e  limitati. 
Aggiungendo  al  preparato  una  goccia  di    soluzione  di  cloridrato  di 
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Fig.  2». 

Stretti  sacoeMiTi  deiraoqoA  Bagli  eritrociti  (a),  (seoondo  Schafer). 
Asiooe  di  an*  aoliutone  iftUaa  (fr). 
Adone  dell'acido  tMiiiioo  (e). 


cocaina,  gli  eritrociti  ritornano  in  pochi  istanti  alla  knro  forata  nor- 
male.  Lavati  dalla  cocaina  e  poi  trattati  di  nuovo  eoi  ferrociiuinro, 
possono  riassumere  l'aspetto  cigliato. 

Siccome  la  cocaina  paralizza  il  protoplasma,  secondo  le  ricerche 
di  Albertoni^  ne  segue  che  i  cambiamenti  di  forma  che  presentano 
gli  eritrociti  sotto  Pinfluenza  del  ferrocianuro,  sono  da  considerare 
come  movimenti  attivi  protoplasmatici. 

Gli  eritrociti  hanno  una  vitalità  abbastanza  tenace.  Infatti  si  con- 
servano vivi  estratti  dai  vasi  e  di  nuovo  iniettati,  anche  doi>o  4-5 
giorni,  purché  conservati  in  ghiaccio.  Riscaldati  a  52^  G.  muoiono, 
e  trasfusi  disciolgonsi.  Trasfusi  ad  animali  di  specie  diversa,  non 
s'innestano,  ma  degenerano  e  si  disgregano  più  o  meno  rapida- 
mente, per  effetto  del  plasma  eterogeneo  con  cui  si  pongono  in 
rapi)orto. 

La  numerazione  diretta  dei  corpuscoli  contenuti  in  una  data  quan- 
tità di  sangue  (1  mm.  e),  fu  la  prima  volta  bene  eseguita  dal  Vie- 
rordt  e  Welcker  (1854),  e  i  risultati  che  essi  ottennero  sono  stati 
confermati  dai  più  recenti  osservatori.  Questi  ultimi  però  hanno 
assai  perfezionato,  reso  pratico,  e  facilmente  applicabile  alla  cli- 
nica il  metodo  e  gli  apparecchi,  tra  i  quali  ci  limitiamo  a  segnalare 
quelli  del  Malassez,  dell'Hayem,  del  Thoma-Zeiss. 
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CantiaglobitU  Tkoma>'Zei98.  —  Per  esegnire  la  iiameraKÌon«  elei  corpuscoli  sangui- 
ni C4ni  r apparecchio  Thoma-Zeiss  s'immerge  la  punta  della  pipetta  di  vetro  a 
tubo  capillare  (fig.  30,  I)  nella  goccia  di  sangue  che  si  vuol  esaminare,  fotta 
uscire  con  una  puntura  dal  polpastrello  di  un  dito.  Si  aspira  per  mezzo  del  tubo 
di  gomma  una  colonna  di  sangue  fino  alla  divisione  0,5  o  1  della  pipetta,  e, 
asciugatane  rapidamente  l'estremità  inferiore,  si  riempie  la  bolla  della  pipetta 
sino  al  seguo  101  (numero  ohe  ne  indica  la  capacità  in  mmc.)  di  soluzione  di 
cloruro  di  sodio  al  3  7o  ^  ^^  liquido  di  Pacini  modificato  da 
Hayem  e  Gram  (Sublimato  corrosivo  0,5  solfato  di  sodio  gpr.  5, 
cloruro  di  sodio  gr?  2,  acqua  distillata  gr.  200).  Allora  basta 
agitare  i>er  pochi  minuti  la  pipetta  perchè  la  pallina  di  vetro 
(a),  che  si  trova  libera  dentro  la  bolla,  mescoli  il  sangue  eoa 
la  soluzione  salina  e  renda  così  tutto  il  liquido  omogeneo. 
Poiché  la  divisione  0,5  corrisponde  esattamente  a  Vsoo  della 
capacità  totale  della  bolla,  e  il  segno  1  ad  '/,oo;  così  noi  sap- 
piamo che  la  soluzione  ottenuta  ha  il  rapporto  di  1 :  200  o 
I       f:^  di  1 :  100. 

La  numerazione  si  fa  su  un  porta-oggetti  (II)  di  vetro 
spesso  che  possiede  un'eseavasione  (ò),  il  pavimento  della 
quale  è  diviso  per  mezzo  di  linee  incise  col  diamante  in 
400  quadratini  (come  vedesi  in  III).  In  questa  escavazione 
della  capacità  di  0,1  mmc.  si  versa  una  goccia  del  liquido 
sanguigno,  contenuto  nella  bolla  della  pipetta,  avendo  cura  di 
scacciare  il  liquido  che  si  trova  nella  porzione  capillare  di  essa, 
che  non  è  stato  mescolato  col  sangue.  Posta  la  goccia  nelPc- 
scavazione,  vi  si  soprappone  rapidamente  un  coprioggetti  (a) 


II 


/ 


Fìg.  30.  —  ContaKlobnli  del  Thomas-Zeiss. 
I,  pipetta  gnidosta  detta   meseolatriee  di  Potain;  II,  porta-oggetti  per  contare  i    globali,    risto 
di  profilo;  UT.  riportlslone  in  quadratini  del  fbndo  della  eecavazione  del  contaglobnii. 


e,  dopo  aver  fatto  riposare  per  alcuni  minuti  il  preparato  su  un  piano  perfet- 
tamente orizzontale  perchè  i  globuli  rossi  si  dispongano  ugualmente  nel  piano  del- 
l'escavazione,  si  passa  alla  numerazione  di  essi,  facendo  uso  di  un  ingrandimento 
di  200  diametri.  Il  numero  dei  globuli  contati  si  divide  per  il  numero  dei  qua- 
«Iratini  esaminati,  che  non  devono  essere  mai  meno  di  200;  così  si  ottiene  la 
media  dei  globuli  rossi  contenuti  in  ciascun  quadratino  che  rappresenta  V40M  ^^ 
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mmc.  ;  dimodoché^  volendo  poi  conoscere  quanti  globuli  si  hanno  nel  caso  speciale 
in  1  mmo. ,  basterà  moltiplicare  il  numero  trovato  prima  per  4000^  e  poi  per  100 
o  200  a  seconda  che  il  sangue  era  stato  diluito  100  o  200  volte.  Facciamo  un 
esempio  pratico.  Se  in  250  quadratini  si  sono  contati  1225  globuli  e  il  sangue 
era  stato  diluito  200  volte,  1  mmc.  di  sangue  conterrà: 

^^  X  4000  X  200  =  3,920,000  globuli  rossi. 

Contemporaneamente  a  questi  si  possono  contare  1  leucociti  ;  però,  se  si  vuole 
farne  la  numerazione  isolatamente,  acciò  riesca  più  approssimativa,  bisogna  agi- 
tare il  sangue  con  una  soluzione  di  acido  acetico  al  0,3  7o»  P«r<^hè  così  si  sciol- 
gono   tutti    i    corpuscoli  rossi  e  restano  intatti  i  bianchi. 

Li'ematocrito  di  Hedin  è  un  apparecchio  destinato  a  determinare  il  Volume  com- 
plessivo dei  globuli  rossi  su  100  parti  di  sangue.  Esso  consta  di  una  piccola 
centrifuga  (fig.  25,  pag.  103)  e  di  due  tubetti  graduati  (a,  a'  della  fig.  31).  Per 
eseguire  la  determinazione  si  procede  nel  modo  seguente  :    Si  comincia  dall'aspi- 


Fìk.  81.  —  Ematocrito  di  Hediu,  da  sostituire  al  porta-provini  della  centrifuga 
rappresentata  dalla  fig.  25  a  pag.  103. 

a,  a\  tubetti  i^radnati,  iu«ntenati  entro  apposite  eooavasioni,  mediante  la  pressione  di  due  api- 
rali  elastiche;  b,  b\  asticelle  metalliche  che  servono  a  comprimere  le  spirali  qoando  si  Togli<Mìo  to- 
f:\ien  o  collocare  i  tubetti. 

rare  con  una  pipetta  una  piccola  quantità  determinata  di  liquido  di  Mttller  (sol- 
fato di  sodio  gr.  1,  bicromato  di  potassio  gr.  2,  acqua  distillata  gr.  100),  che 
si  versa  in  un  piattello  di  porcellana.  Si  punge  poi  con  una  lancetta  il  polpastrello 
di  un  dito  in  modo  di  farne  uscire  una  grossa  goccia  di  sangue.  Si  aspira  colla 
medesima  pipetta  una  quantità  di  sangue  eguale  a  quella  del  liquido  di  Milller, 
e  si  versa  nello  stesso  piattello.  Poscia  i  due  liquidi  vengono  perfettamente  me- 
scolati mediante  una  bacchetta  di  vetro  al  duplice  scopo  di  ritardare  la  coagula- 
zione del  sangue  (la  misoela  non  coagula  prima  di  mezz'ora)  e  di  fissare  i  glo- 
buli rossi  nella  loro  grandezza  naturale.  Colla  miscela  così  ottenuta  si  riempiono 
i  tubetti  graduati  aspirando  dal  piattello  cogli  stessi  tubetti,  ai  quali  è  stato 
prima  innestato  un  tubo  di  gomma  munito  di  bocchino.  I  tubetti  hanno  un  ca- 
libro di  1  mmq.  ,  e  sono  divisi  in  50  parti.  S'innestano  ora  i  tubetti  riempiti  ad 
un  sostegno  orizzontale  rappresentato  della  fig.  31  che  si  sostituisce  al  portapro- 
vini  p  p  dell'apparecchio  centrifugatore  della  fig.  25  (pag.  103),  avendo  cura  che 
non  vada  perduto  del  liquido.  Occorrono  5-7  minuti  di  centrifugazione  con  una 
velocità  di  80  giri  al  minuto  della  manovella  dell'apparecchio,  corrispon- 
denti a  8000  giri  dei  tubetti,  perchè  i  globuli  rossi  si  separino  in  una  colonna 
compatta  nettamente  distinta  e  perchè  il  volume  di  questa  non  diminuisca  ulte- 
riormente. Siccome  i  tubetti  hanno  pareti  molto  spesse,  e  la  graduazione  è  incisa 
alla  loro  superficie,  si  può  incorrere  in  errori  di  lettura,  dipendenti  dalla  varia 
posizione  dell'occhio  che  legge.  L'autore  dell'apparecchio  ha  calcolato  questo  er- 
rore eguale  a  parti  0,2  della  graduazione,  e  per  evitarlo  suggerisce  di  far©  la 
lettura  collo  sguardo  diretto  da  una  lastra  di  vetro  mantenuta  ad  angolo  retto 
sul  tubetto.  Dal  volume  trovato  si  può  calcolare  il  volume  globulare  su  cento 
parti  di  sangue,  moltiplicando  per  4  il    volume    della  colonna  dei  globuli  rosai. 
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Facendosi  contemporaneamente  due    determinazioni  del    volume  degli    eritrociti, 
esse  si  controllano  reciprocamente. 

Essendo  il  volume  complessivo  della  massa  globulare  proporzionale  al  numero 
relativo  degli  eritrociti,  questo  metodo  può  sostituire  quello  del  contaglobuli  di 
Thoma-Zeìss,  che  esige  per  le  determinazioni  un  tempo  assai  maggiore. 

Si  80U0  ormai  messe  insieme  numerose  serie  di  determinazioni 
della  quantità  relativa  dei  corpuscoli,  sia  nell'uomo,  sia  negli  ani- 
mali, per  rilevare  le  variazioni  dipendenti  dall'età,  dal  sesso,  dalle 
costituzioni,  dagli  stati  funzionali  del  corpo,  da  diversi  stati  morbosi 
del  sangue,  ecc.  Gome  valore  medio  si  può  ritenere  che  nell'uomo 
sì  contengano  5.000.000  di  eritrociti  in  ogni  mm.c,  e  nella  donna 
4.600.000;  che  nel  sangue  venoso  sono  più  copiosi  che  nell'arterioso, 
più  scarsi  negli  adolescenti  che  negli  adulti,  più  numerosi  nel  neo- 
nato che  nella  madre  ;  che  tutte  le  influenze  che  provocano  notevoli 
X>erdite  di  acqua  dall'organismo  li  aumentano,  mentre  le  forti  ingestioni 
di  acqua  li  diminuiscono;  che  tutti  i  miglioramenti  delle  condizioni 
esteme  ed  interne  della  vita  li  accrescono,  mentre  la  cattiva  alimenta- 
zione e  un  gran  numero  di  stati  morbosi  li  diminuisce  più  o 
meno. 

Degno  di  nota  è  il  fatto  che  l'abbassamento  della  pressione  atmo- 
sferica che  si  ha  nelle  alte  montagne  aumenta  assai  il  numero  degli 
eritrociti  (Viault).  Lo  stesso  effetto  è  stato  osservato  sui  topi  colle 
irrìtazioui  della  cute  mercè  l'olio  di  croton,  non  che  coU'esposizione 
continuata  alla  luce  elettrica  intensa  (Kronecker).  È  anche  da  ricor- 
dare, che  non  solo  la  scarsa  alimentazione,  ma  anche  il  digiuno  as- 
soluto, protratto  per  30  giorni,  non  determina  alcuna  forte  variazione 
nel  numero  degli  eritrociti  (Luciani).  ^Naturalmente  dalla  quantità 
relativa  dei  corpuscoli,  spesso  dipendente  dal  grado  di  concentra- 
zione o  dal  contenuto  in  acqua  del  sangue,  non  si  può  trarre  che 
raramente  un  giudizio  sicuro  sulla  quantità  assoluta  dei  medesimi 
in  tutta  la  massa  del  sangue. 

Per  mezzo  di  modelli  ingigantiti  che  riproducono  la  forma  degli 
eritrociti  si  è  potuto  stimare  approssimativamente  il  loro  volume  e 
la  loro  superficie.  Si  è  ottenuto  che  5.000.000  di  corpuscoli  rappre- 
sentano circa  il  volume  di  un  terzo  di  mm.c.  e  la  superficie  di 
610  mm.q. 

Ck>me  abbiamo  già  notato,  il  peso  specifico  degli  eritrociti  è  mag- 
giore di  quello  del  plasma  e  del  siero  (1.188-1.105).  Il  peso  dei  cor- 
puscoli contenuti  in  100  gr.  di  sangue  defibrinato  non  è  molto  mi- 
nore di  quello  del  siero,  raggiungendo  in  media  nell'uomo  48  gr., 
nella  donna  35.  Supposto  un  uomo  di  78  kgr.  il  sangue  del  quale 
rappresentasse  la  tredicesima  parte,  in  esso  il  peso  totale  degli  eri- 
trociti sarebbe  dì  circa  2  kilogrammi,  con  una  superficie  totale  di 
circa  3840  metri  quadrati! 
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7.  Il  pigmento  che  colora  gli  eritrociti  è  un  composto  di  assai 
complessa  costituzione  chimica,  che  dicesi  emoglobina.  Allo  stato  fi- 
siologico essa  manca  del  tatto  nel  plasma,  e  imbeve  esclusivamente 
la  massa  incolore,  spugnosa,  del  corpuscolo,  che  il  Bollett  chiamò 
stroma.  Questo  fatto  lascia  pensare  che  essa  trovisi  legata  chimica- 
mente con  uno  dei  componenti  dello  stroma,  forse  colla  lecitina 
Iloppe-Seyler).  Ma  la  proprietà  meglio  accertata  e  più  importante 
del  pigmento,  da  cui  dipende  la  funzione  capitale  degli  eritrociti,  è 
l'affinità  che  essa  ha  per  Possigeno,  col  quale  si  lega  chimicamente 
trasformandosi  in  ossiemoglobina^  quando  la  pressione  parziale  del 
gas  raggiunge  un  certo  valore,  e  se  ne  disgiunge  riducendosi  ad 
emoglobina  quando  la  detta  pressione  parziale  si  abbassa.  In  forma 
di  ossiemoglobina  trovasi  in  gran  prevalenza  nel  sangue  arterioso, 
di  emoglobina  e  ossiemoglobina  nel  sangue  venoso,  di  emoglobina 
esclusivamente  nel  sangue  asfittico. 

Con  molti  mezzi  fisici  e  chimici  si  può  scindere  facilmente  dallo 
stromH  dei  corpuscoli  il  pigmento,  e  dissolverlo  nel  plasma.  Valgono 
a  questo  intento:  tra  i  mezzi  fisici,  il  riscaldamento  del  sangue  a 
50-60^  C,  i  ripetuti  congelamenti  e  disgelamenti,  le  scariche .  di  una 
bottiglia  di  Leyda,  le  correnti  indotte  o  galvaniche  ;  tra  i  mezzi  chi- 
mici, la  semplice  diluzione  con  acqua,  l'aggiunta  di  et«re,  di  clo- 
roformio, di  alcool  allungato,  di  miscele  acide  o  alcaline,  di  bile,  di 
siero  eterogeneo,  ecc.  Mediante  soluzioni  di  cloruro  sodico  di  diverso 
grado  di  concentrazione,  è  dato  riconoscere  nei  diversi  corpuscoli  e 
nei  diversi  individui  un  diverso  grado  di  diffusibilità  del  pigmento. 

Secondo  le  ricerche  del  Winter  (1896),  la  soluzione  iaotonicay  ossia 
avente  lo  stesso  grado  di  concentrazione  molecolare  dei  corpuscoli  (e 
che  perciò  non  produce  in  essi  alcun  disordine  dei  processi  osmotici, 
né  traccie  di  diffusione  dell'emoglobina  nel  plasma),  è  rappresentata  da 
quella  che  ha  la  densità  di  0,91  di  NaCl  ^/^  di  acqua  distillata. 

A  misura  che  il  pigmento  si  separa  dallo  stroma,  i  corpuscoli  im 
I)allidiscono,  finché  si  riducono  a  masse  tondeggianti,  incolori^  quasi 
trasparenti  che  alcuni  chiamano  ombre^  perchè  quasi  invisibili,  e  che 
tinte  in  bruno  coll'iodio  si  rendono  visibili. 

Per  studiare  la  composizione  chimica  dello  stroma  degli  eritrociti, 
bisogna  raccogliere  una  buona  quantità  di  cruore;  separarlo  dal 
plasma  ;  lavarlo  con  soluzione  allungata  di  cloruro  sodico  ;  separarlo 
completamente  dall'emoglobina  coll'aggiunta  di  5-6  volumi  di  acqua 
distillata.  Così  trattato,  il  cruore  si  riduce  agli  stromi,  rappresentati 
da  una  massa  gelatinìforme,  che  colla  filtrazione  si  può  separare 
dalla  soluzione  acquosa. 

La  scarsa  quantità  di  materia  che  resta  nel  filtro  si  scioglie  colla 
soluzione  allungata  di  cloruro  sodico   e  dà   tutte   le   reazioni    delle 
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globuline.  Ma  gli  stremi  separati  dagli  eritrociti  degli  accelli,  oltre 
le  globuline^  contengono  anche  notevolissime  quantità  di  nucleine  che 
provengono  dai  naclei  di  detti  corpuscoli  (  Plosz  e  Hoppe  Seyler). 
In  questi  ultimi  il  Kossel,  coU'acido  cloridrico  allungato,  éstrasse 
anche  una  sostanza  del  gruppo  delle  albumosej  a  cui  dette  il  nome  di 
istone.  Se  le  ulteriori  ricerche  chimiche  confermeranno  che  gli  eri- 
trociti dei  mammiferi  non  contengono  nucleine,  ciò  sarà  un  nuovo 
argomento  i)er  ritenere  che  essi  veramente  sono  privi  di  nucleo,  il 
che  è  stato  negato  da  alcuni  osservatori. 

L'estratto  etereo  ottenuto  dalla  massa  degli  stromi  contiene  anche 
gli  altri    componenti    organici 
del  protoplasma,   la  lecitina    e 
la  colesterina. 

Finalmente  le  sostanze  inor- 
ganiche degli  stromi  sono  rap- 
presentate da  fosfato  potassico 
e  cloruro  potassico,  e  soltanto 
nell'uomo  ed  in  pochi  altri  ani- 
mali, anche  da  una  minore 
quantità  di  cloruro  sodico. 

Il  contenuto  in  acqua  degli 
eritrociti  è  assai  scarso  in  con- 
fironto  di  altri  organi,  l^ell'uo- 
mo  raggiunge  solo  57,7  7o>  ^^ii- 
tre  nei  muscoli  e  nelle  glan- 
dole  è  di  75  7o  (Hoppe-Seyler). 

La  sostanza  secca  degli  eri- 
trociti risulta  in  massima  parte 
dall'emoglobina  (87-95  7o);  sic- 
ché lo  stroma  si  riduce  ad  una  quantità  assai  scarsa  (13,5  7o)-  ^^^ 
complesso  del  sangue  si  è  calcolato  nell'uomo  circa  13,8  ^/o,  e  nella 
donna  circa  12,6  7o  di  emoglobina. 

L'Hoppe-Seyler  fti  il  primo  a  studiare  le  proprietà  chimiche  del- 
l'emoglobina (1866-71),  e  a  riconoscere  che,  benché  sostanza  colloide, 
è  capace  di  cristallizzare,  in  forme  diverse  nei  differenti  animali,  ma 
tutte  appartenenti  al  sistema  rombico  (eccettuato  il  sangue  di  scoiat- 
tolo che  cristallizza  in  tavole  del  sistema  esagonale)  (flg.  32).  Per 
ottenere  l'emoglobina  cristallizzata  allo  stato  puro,  si  attua  dap- 
prima la  dissoluzione  di  essa  nel  sangue  mercè  la  congelazione  e  la 
lenta  disgelazione,  e  quindi  si  lascia  evaporare  lentamente  il  sangue, 
in  una  capsula  piatta  a  larga  base,  allo  spessore  di  due  millimetri. 

La  diversa  forma  dei  cristalli  di  ossiemoglobina,  la  diversa  quan- 
tità di  acqua  di  cristallizzazione  che  essi  contengono,  la  loro  diversa 
solubilità  e  diversa  resistenza  ai  reagenti  scomx)ositori,  infine  i  dif- 
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Fig.  82.  —  Cristalli  di  emoglobina, 
secondo  Funke. 

a,  dell' nomo;  b,  della  caria  ;  e,  dello  soolattolo. 
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ferenti  risultati  delle  analini  elementari:  sono  tutti  argomenti  che 
dimostrano  che  Possiemoglobiiia  non  é  identica  nei  diversi  animali. 
È  una  sostanza  proteica  ferruginosa  assai  complessa,  della  quale 
Hilfner,  mediante  le  analisi  dell'emoglobina  dei  sangue  del  cane,  ha 
potuto  determinare  la  formola.  Ogni  molecola  di  emoglobina  si  com- 
bina con  una  molecola  di  ossigeno  per  trasformarsi  in  ossiemoglo- 
bina. 

ColPossìdo  di  carbonio  l'emoglobina  ha  un'affinità  maggiore  che 
coll'ossigeno,  formando  con  essa  la  carbossiefnoglobinaj  che,  a  diffe- 
renza della  o8SÌemoglobÌHaj  è  irriducibile  colle  sostanze  disossidanti. 
Mentre  dunque  l'ossido  di  carbonio  si  sostituisce  all'ossigeno,  questo 
non  riesce  che  difficilmente  a  scaccciare  l'ossido  di  carbonio  combinato 
coU'emoglobiixa.  Su  questo  fatto  (almeno  in  parte)  si  fonda  l'azione 
tossica  dell'ossido  di  carbonio. 

Con  una  serie  di  mezzi  ossidanti,  specialmente  coi  nitriti,  col  per- 
manganato potassico,  col  ferricianuro  x)otassico,  coU'ossigeno  attivo, 
colPacqua  ossigenata,  ecc.,  l'emoglobina  si  trasforma  in  metaemoglo- 
binéifj  che  è  un  isomero  dell'ossiemoglobina,  ma  in  cui  l'ossìgeno  è 
più  tenacemente  combinato,  tanto  che  non  si  lascia  disgiungere  col 
semplice  vuoto.  Anche  in  seno  al  sangue  circolante  si  può  formare 
della  metaemoglobina,  coU'uso  eccessivo  di  clorato  potassico  e  di  alcune 
sostanze  introdotte  negli  ultimi  anni  nella  terapia  come  antipiretici. 

L'emoglobina  si  scompone  spontaneamente  a  poco  a  poco  sotto  l'in- 
fiuenza  dell'aria  e  dell'acqua  ;  rapidamente  cogli  acidi  o  cogli  alcali, 
o  col  calore.  Dà  luogo  alla  formazione  di  un  altro  pigmento  ferru- 
ginoso, VemooromogenOy  che  in  presenza  dell'ossigeno  si  ossida  £eicì1- 
mente  trasformandosi  in  ematina,  che  dà  alla  soluzione  un  colore 
brunastro.  Di  lato  all'emocromogeno  e  all'ematina,  dalla  decom]K>8i- 
zione  dell'emoglobina  si  forma  in  quantità  assai  più  considerevole  un 
albuminato  acido  od  un  albuminato  alcalino,  secondo  che  si  sono 
impiegati  gli  acidi  o  gli  alcali  per  la  decomposizione  del  pigmento 
del  sangue.  Per  questi  fatti  Hoppe-Seyler  considerò  l'emoglobina 
come  una  sostanza  proteica,  rappresentata  dall'albumina  accoppiata 
ad  un  pigmenti)  ferruginoso,  l'emocromogeno.  Cento  parti  di  emo- 
globina conterrebbero  96  parti  di  albumina  e  4  parti  di   pigmento. 

Fra  i  prodotti  di  decomposizione  del  pigmento  del  sangue  è  da 
notare  per  la  sua  grande  importanza  pratica  l'emùm,  che  cristallizza 
in  forma  di  piccole  tavolette  o  bastoncelli  rombici,  di  color  bruno 
splendente  (fig.  33).  I  cristalli  di  emina  hanno  una  grandissima  im- 
portanza in  medicina  legale  per  riconoscere  le  macchie  di  sangue. 
Per  ottenerli  basta  un  frammento  di  sangue  disseccato:  vi  si  ag- 
giunge un  granellino  di  cloruro  sodico;  si  scioglie  con  qualche 
goccia  di  acido  acetico  glaciale,  e  si  riscalda  con  cautela  con  una 
fiamma  di  alcool,  finché  si  sviluppano  delle  bollicine  gassose. 
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Fig.  33.  —  OriètalH  di  emhia, 
secondo  Preyer. 


Lf'emina  è  costituita  da  cloridrato  di  ematina^  e  si  parte  da  questa 
combinazione  per  ottenere  quest'ultima  allo  stato  puro.  L'ematina  è 
un  composto  privo  di  solfo,  ma  più  ricco  in  ferro  delPemoglobina. 
Mediante  Pacido  solforico,  l'ematina  perde  il  ferro  ed  assume  acqua, 
trasformandosi  in  ematoporfirina, 
pigmento  privo  di  ferro  e  che  ha  lo 
stesso  colore  di  quello  del  sangue. 
Un  altro  derivato  dell'emoglo- 
bina, privo  di  ferro,  che  si  forma 
spontaneamente  in  forma  cristal- 
lina nei  corpi  lutei  e  nei  vecchi 
focolai  emorragici,  è  Vematoidina 
(Virchow)  che  oggi  i  chimici  con- 
siderano come  identica  alla  bili- 
rubina^ uno  dei  principali  pigmenti 
della  bile  (fìg.  34). 

Sembra  evidente  che  tutte  le 
sostanze  coloranti  della  bile  e  del- 
l'urina derivino,  per  trasformazio- 
ni successive,  dal  pigmento  del 
sangue  ;  ma  oltre  la  biluribina  che 

si  forma  spontaneamente,  finora  per  mezzo  dell'emoglobina  o  dell'e- 
matina, non  si  è  riuscito  artificialmente  a  produrre  che  uno   dei  pi- 
gmenti dell'urina,  detto  urobilina. 

Molte  tra  le  sostanze  pigmentali 
che  abbiamo  ricordato,  l'emoglobi- 
na, l'ossiemoglobina,  la  carbossie- 
moglobina,  la  metaemoglobina,  l'e- 
mocromogeno,  l'ematina,  l'emato- 
porfirina,  l'urobilina,  posseggono 
l'importante  proprietà  di  assorbire 
determinate  e  distinte  zone  dello 
spettro,  in  soluzioni  acquose,  acide 
o  alcaline,  di  determinata  densità 
o  spessore,  come  dimostra  l'annes- 
sa fig.  35.  È  importante  notare  che 
mentre  l'emoglobina  presenta  un'u- 
nica banda  di  assorbimento,  situa- 
ta tra  le  linee  2>  ed  ^  di  Fraun- 
hofer,  l'ossiemoglobina  e  la  car- 
bossiemoglobina  presentano  entrambe  due  bande,  poco  tra  loro 
differenti,  e  situate  quasi  nella  stessa  regione  dello  spettro.  Ms,  per 
differenziare  l'una  dall'altra  (oltre  al  tono  diverso  di  colore  che  pre- 
senta il  sangue  ossigenato  e  ossicarbonato,  rosso  scarlatto  il  primo, 


Fig.  3i.  —  CristuUi  di  eumtoidÌDa, 
secondo  v.   Frej. 
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Pig.  35.  —  Spettri  di  assorbimento  «IhI  pigmento  del   nangae 
e  dei  suoi  derivati. 

1,  oesiemoslobina:  2,  emoglobina;  3,  metaemoglobina  ed  ematina  in  solazione  acida;  4,  ematiu* 
in  sol usione  alcalina;  5,  ematoporflrina  in  aolazione  acida;  6,  ematoporfirina  in  soluzione  alcalina; 
7,  emocromogeno  in  soluzione  alcalina;  8,  carbossi emoglobina  e  carboasiemocromoiieno  ;  9,  aolfometa- 
emoglobinii;  10,  idrobilirabina  e  urobilina  in  solazione  acida. 
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rosso  vinoso  il  secondo),  basta  aggiungere  alle  due  soluzioni  una 
sostanza  riduttrice,  p.  es.  del  solfuro  di  carbonio,  perchè  lo  spettro 
delPossiemoglobina  si  trasformi  dopo  poco  in  quello  dell'emoglobina, 
mentre  nessuna  modificazione  avviene  nello  spettro  della  carbossi- 
emoglobina. 

Per  determinare  la  qiiantità  relativa  delPemoglobina  coutenut»  in  una  quantità 
determinata  di  sangue,  i  clinici  adoperano  comunemente  Vemotnetro  del  Fleischl, 
il  quale  presenta  la  figura  di  un  microscopio  semplice  (fig.  36). 


rm^'.^ 
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Fig,  36.*  —  Emometi-o  di  v.  Pleischl. 

A^  recipiente  cilindrioo  diviso  ood  un  seplmento  in  doe  compartimenti,  in  nno  dei  quali  va  posta 
l*  solnsione  emoglobinioa,  nell'altro  semplice  acqua  distillata;  B,  cornice  metallica  che  reca  una 
■cala  millimetrica  e  sostiene  nn  onneo  di  vetro  C  otio  si  fa  scorrere  sotto  il  piatto  dell' istrn mento 
mediante  nna  motella  ad  ingranairgio  mosso  dal  bottone  D;  R,  ritiessore  opaco  simile  a  quelli  dei 
■lieroeoopi,  che  serve  a  proiettare  la  luce  di  nna  candela  al  fondo  dei  due  compartimenti  di  A-, 
m,  tnbetto  capillare  da  riempire  di  sangue;  P,  pipetta  cornane  per  versare  acqna  distillata. 


Volendo  adoperarlo,  si  avvicina  un  piccolo  tubo  capillare  m,  di  cui  è  munito 
l'apparecchio,  alla  goccia  di  sangue  che  si  fa  uscire  colla  puntura  di  una  lancetta, 
dal  polpastrello  di  un  dito.  Il  sangue  per  capillarità  riempe  il  tubetto,  il  quale 
rapidamente  viene  immerso  in  uno  dei  due  scompartimenti  del  recipiente  cilin- 
drico Af  dove  prima  è  stata  versata  un  poco  di  acqua  distillata  per  mezzo  di 
nna  comune  pipetta  F.  Si  agita  il  liquido  affinchè  la  soluzione  diventi  omogenea, 
e  si  riempiono  esattamente  di  acqua  distillata  ambedue  gli  scompartimenti  del 
detto  recipiente  cilindrico  J.  Allora,  per  mezzo  della  vite  Z)  si  fa  scorrere  il  cuneo  di 
vetro  C  che  ha  un  tono  di  colore  affatto  simile  a  quello  di  una  soluzione  di  emo- 
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glubina,  sotto  lo  scompartimento  del  recipiente  ripieno  di  sola  acqua  distillata, 
sino  a  che  il  colore  della  soluzione  emoglobinica  diventi  eguale  a  quello  di  una 
sezione  del  vetro  colorato.  Questa  determinazione  si  fa  meglio  in  una  camera 
oscura  illuminando  Papparecchio  per  mezzo  di  una  candela  che  si  colloca  davanti 
al  disco  riflessore  R, 

8i  legge  indi  sulla  scala  B  annessa  al  cuneo  di  vetro  colorato  ed  il  numero 
trovato  ci  dà  la  percentuale  di  ossiemoglobina  del  sangue  esaminato,  supposta 
eguale  a  100  la  quantità  normale. 

li'enwmetro  del  Fleischl  non  dà  ohe  valori  approssimati  dell'  emoglobina  del 
sangue. 


Fig.  37.  —  Spettrofotometro  del  Kriiss,  veduto  nel  suo  complesso. 

Il  peno  estremo  dell»  braDOA  oonUre  è  rappre«enteto  dalla  flg.  38.  11  peuo  estremo  della  brano» 
obiettiva  è  rappreeentato  nei  suoi  pariicolari  dalla  flg.  39.  Le  lettere  si  corrispondono.  Il  reolpiento 
di  aaeorbimento  che  contiene  la  solazione  di  pigmento  da  esaminare  è  rappreeentato  dalla  flg.  40. 
La  tersa  branca  S,  illuminata  da  una  flammella  a  gas,  serve  a  proiettare  la  scala  millimetrica  sullo 
spettro. 


Per  determinare  quantitativamente  in  modo  piti  esatto,  sia  Pemoglobina,  sia  i 
pigmeuti  che  ne  derivano,  e  necessario  impiegare  il  metodo  spettrofotometrico. 

Questo  metodo  si  fonda  sulla  legge  cbe  il  coefiflciente  di  estinzione  di  una  so- 
iuzioue  colorata,  per  una  determinata  zona  dello  spettro,  è  direttamente  propor- 
zionale alla  concentrazione  di  essa,  cosicché  C  :  £  =  C  :  £',  quando  C  e  C  in- 
dicano i  corrispondenti  coefdcienti  d'estinzione.  Per  coefficienti  di  estinzione  d'un 
liquido  s'intende  il  logaritmo  negativo  di  quella  intensità  di  luce  che  resta  dopo 
aver  questa  attraversato  uno  strato  liquido  dello  spessore  di  1  cmo.  (Kriiss, 
Kolorimetrie    ti.    quantit.  Spectralanalyse,  1891). 

HC  C' 

Dall'  equazione    su   notata  si  ricava  che  — ^ —  z= ;—  :  questo    rapporto    che 

dicesi    iVaifsorbimeniOy     per    una   stessa    sostanza    colorante,  è  una  costante.    Ora, 
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86  si  rappresenta  con  A  il  rapporto  di  assorbimento,  con  £  il  coefficiente  di 
estinzione  trovato,  e  con  C  la  concentrazione  cioè  il  contenuto  di  materia  colo- 
rante in  1  cmc.  calcolato  in  grammi,  avremo  che  C  sarà  uguale  ad  A  X  I^« 

Tra  i  vari  strumenti  costrutti  per  la  determinazione  del  coefficiente  di  estinzione 
il  pih  esatto  è  quello  di  Kriiss.  Esso,  come  si  vede  nella  fig.  37,  è  simile  ai  co- 
muni spettroscopi,  e  differisce  dagli  altri  spettrofotometri  (Yierordt,  HUfner  ed 
altri)  in  questo,  che  le  due  fessure  /  f  (tìg.  39)  che  ci  danno  i  due  spettri,  uno 
sotto  l'altro,  si  allargano  e  si  restringono  tanto  da  un  lato  che  dall'altro  con 
nnico  movimento  di  vite  V  9^  V*, 

Volendo  adoperare  questo  apparecchio  si  comincia  col  riempire  di  sangue  una 
piccola  pipetta  a  tubo  capillare  di  una  data  capacità,  p.  es.  di  20  mmc.  Questo 
sangue  si  spinge  rapidamente  in  un  piccolo  bicchiere  dove  prima  è  stata  versata 
una  quantità  esatta  di  acqua  distillata,  tale  da  diluire  il  sangue  al  titolo  voluto. 
Il  grado  di  diluizione  varia  a  seconda  del  maggiore  o  minore  potere  colorante 
del  sangue  che  si  vuole  esaminare,  ma  ordinariamente  si  preferisce  il  rapporto 
di  1  a  200.  È  utile  qui   notare  che  bisogna  lavare  piii  volte  la  pipetta  che  conte 


Fig.  88. 

IT,  bottone  di  ana  vite,  ogai  giro  dell»  qoAle  è  diviso  in  100  parti,  e  fa  spostare  l'indice  della 
soala  8  di  ona  divisione.  Serve  per  regolare  e  determinare  l'ampiesza  della  fessura  /,  la  quale  può 
Msere  portata  al  oentro  deirocnlare  per  scorrimento  orissontale. 

*,  bottone  di  nna  vite  ogni  giro  della  quale  ò  diviso  in  100  parti,  e  fa  scorrere  di  una  diviaione 
l'indice  di  nnn  scala  n.  Serve  ad  imprimere  al  cannocchiale  oculare  un  movimento  angolare  per  diri- 
gerlo ad  nna  data  regione  dello  spettro. 


neva  il  sangue  nell'acqua  che  serve  per  la  diluizione,  e  agitare  il  liquido  in  modo 
da  &rgli  assumere  un  colore  omogeneo.  Si  riempie  indi  il  recipiente  di  assorbì* 
mento  (fig.  40),  che  è  rappresentato  da  nna  cella  di  cristallo,  a  facce  parallele, 
e  in  essa  s'introduce  un  dado  di  vetro  Z>  dello  spessore  esatto  di  1  cm.,  che  porta 
il  nome  di  à4iAo  di  Schultz;  con  che  si  ottiene  che  i  due  spettri  di  assorbimento 
differiscono  tra  loro  esattamente  di  uno  strato  liquido  dello  spessore  di  1  cm. 

Il  coefficiente  di  estinzione  per  Possiemoglobina  umana  viene  determinato  in 
due  diverse  regioni  spettrali,  cioè: 

D  32  E  —  D  54  E  e  D  63  E  —  D  84  K, 

regioni  iu  cui  Uiifner  ha  determinato  i  rapporti  di  assorbimento  o  costanti  che 
sono  per  la  1.*  regione  =  0,001330  e  perla  2.»  regione  =  0,001000. 

I  limiti  di  queste  posizioni  spettrali,  che  si  trovano  comprese  tra  le  linee  D 
ed  E  di  Fraunhofer,  possono  riportarsi  in  lunghezza  di  onda  per  mezzo  delle  ta- 
vole annesse  airoi>era  già  citata  di  Kriiss.  —  Praticamente  ciò  si  ottiene  ricer- 
rando  nella  scala  illuminata  dello  spettro  (fig.  37,  s)  \  valori  corrispondenti  alle 
due  lunghezze  di  onda  calcolate,  e  limitando  la  regione  spettrale  tra  essi  com- 
presa, per  mezzo  della  vite  orizzontale  del  cannocchiale  (fig.  38)  e  per  mezzo  di 
qnella    ÌF  che  1imit.a  la  fessura  /  del  chiusino  oculare.  Si  situa  indi  il  recipiente 
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di  assorbì  mento  A  iunestato  sul  suo  sostegno  tra  il  piano  spettrale  e  la  sorgente 
luminosa,  avendo  cura  che  la  superficie  superiore  del  dado  D  corrisponda  esatta- 
mente alla  linea  di  divisione  tra  la  prima  e  la  seconda  fessura,  e  ohe  l'apertura 
di  queste  sia  di  un  giro  completo  di  vite  :  giro  che  è  diviso  in  10  parti,  come  si 
vette  nelle  scale  annesse  alle  viti  r  e  r'  della  fig.  39. 

Guardando  allora,  si  vedranno  due  posizioni  di  spettro,  una  sotto  l'altra:  una 
libera  corrispondente  al  dado  di  Schultz,  e  l'altra  oscurata  per  l'avvenuto  assor- 
bimento dovuto  alla  soluzione  ossiemoglobinica. 

Dopo  ciò  s'incomincia  a  restringere  la  fessura  corrispondente  alla  parte  libera 
delio  spettro  fin  che  questa  assume  l'eguale  tono  di  luce  dell'altra,  e  si  legge  sulla 
scala  della  vite  quanti  centesimi  di  giro  sono  occorsi  per  ottenere  che  lo  spettro 
diventi  uniformemente  oscurato.  Di  questo  numero,  che  ci  indica  l'intensità  di 
luce  rimanente,  dopoché  i  raggi  luminosi  hanno  attraversato  la  sostanza  colorante 
del  sangue,  si  cerca  il  logaritmo  negativo  che  rappresenta  il  coefficiente  di  estin- 
zione, e  qtfesto  si  moltiplica  prima 
per  la  costante  della  zona  spettrale 
scelta,  e  poi  per  il  grado  di  diluizione 
.  del  sangue.  Si  ottiene  così  quanta 
emoglobina  in  grammi  contiene  1  cmc. 
del  sangue  esaminato. 

Esempio  pratico,  —  Dato  che  il  san- 
gue da  esaminare  sia  stato  diluito  200 
volte,  e  che,  adoperando  la  1.^  regione 
spettrale  la  cui  costante  è  0,001330,  si 
sia  trovato  che  l'intensità  di  luce  ri- 
manente è  di  0,255;  per  calcolare 
quanta  ossiemogloblna  è  contenuta  in 
un  cmc.  del  sangue  in  esame,  baste- 
rà moltiplicare  0,001330  per  200,  e 
quindi  per  il  logaritmo  negativo  dì 
0,255,  cioè  per  0.59^.  In  questo  caso 
l' ossiemogloblna  di  1  cmc.  di  sangue 
sarebbe  eguale  a  gr.  0,1578. 

F.  y,  bottoni  di  viti  II  cui  twnboro  è  divi»        8-  1  globuli  bianchi  o    leuco- 

in  100  pjrtl.  Servono  ad  slUrg»»  o  r««^ng«x«  le  ^^  g^^^  y^^g  cellule  Complete, 
feMore /,/,  ■poetando  tanto   d«  un   lato   quanto     ^^     ovuv    w^^xv/    v^axux^    v>vFEu^x^t/«r, 

dall'altro  le  placche  ohe  le  limitano.  rappresentate  da  un  protoplasma 

nudo,  granuloso,  provvisto  di 
lino  o  più  nuclei,  che  si  distinguono  dififlcilmente  allo  stato  fresco, 
ma  che  possono  mettersi  in  piena  evidenza  colPaggiungere  al  prepa- 
rato microscopico  una  goccia  di  acido  acetico. 

I  caratteri  alquanto  diversi  del  protoplasma  e  del  nucleo  hanno 
permesso  di  distinguere  parecchie  varietà  di  leucociti.  Dal  ponto  di 
vista  della  loro  dimensione,  e  probabilmente  del  loro  diverso  grado 
di  sviluppo,  lo  Schultze  ne  distinse  tre  varietà:  i  più  piccoli  rag- 
giungono tutto  al  più  il  diametro  di  5  tx,  e  posseggono  un  grosso 
nucleo;  i  medii  di  7 /a;  i  più  grossi  di  9  .a,  spesso  polinucleati,  e  di 
forma  esterna  irregolare.  Nel  feto  sotto  i  4  mesi  se  ne  presentano 
ancora  di  più  grandi,  potendo  raggiungere  15-19  ft  (fig.  41Ì. 

Secondo  una  classificazione  più  razionale,  proposta  da  Ehrlich  e 
da  Engel,  i  leucociti  si  dividono  anzitutto  in  due  categorie  :  leucooiH 
forniti  di  granulazioni  e  letieociti  privi  di  granulazioni.  1  leucociti 
con  granulazioni  si  distinguono  in  mono-  e  pìurinucleati  e  per  la 
loro  affinità  pei  colori,  in  acidojili,   neutrofili    e    hasofili. 


GLI   ELEMENTI  MORFOLOGICI   DEL  SANGUE 


121 


I  leucociti  mononucleati  con  granulazioni  sono  rarissimi,  o  mancano 
nel  sangue  normale  circolante  ; 
rappresentano  secondo  molti 
autori  le  forme  di  passaggio  ai 
corrispondenti  polinucleati.  I 
leucociti  polinucleati  neutrofili 
costituiscono  la  maggior  parte 
dei  globuli  bianchi  (da  ^/g  a  ^1^), 
hanno  un  diametro  di  9-10  ft, 
sono  dotati  di  movimenti  ame- 
boidi assai  vivaci,  compiono 
funzione  di  fagocitosi.  I  leucociti 
polinucleati  con  fine  o  grosse 
granulazioni  acidofile  sono  mol- 
to scarsi  (dal  2  o/^  al  4  7J.  Più 
scarsi  ancora  sono  quelli  con 
granulazioni  basofile  (0,5  7«)  nel  ^     ,^ 

,  '  .     .  Big,  40. 

sangue  circolante  :  essi  si  trova-         .  ^,„..„*^  ^..     i       *       r 

^  ^  A,  recipiente   d'aasorbimento   a   facce    parallele; 

no  quasi  esclusivamente  nei  teS-     ^»  *^®  ^^   Scbnltz  formato  «la  crlsullo  ai  on  centl- 
7    1      ,.  .  ...       metro  di  epeeeore,  che  e'introdace  nel  recipiente. 

snti  degli  organi  ematopoietici. 

1  leucociti  senza  granulazioni    si    distinguono    in    linfociti,    grossi 


%^    k/ 


7  ^ 


f 


Y\%.  41.  —  Diverse  THi-ietJt  di  leacociti  umaui  esaminati  i>ia  allo  stato  fresco,  sia  dopo 
fissasionecon  diversi  reagouti,  iDgranditi  di  circa  lOUO  diametri  (io  pai'te  secondo  Kantback 
e  Hardy). 

a,  a',  6,  leucociti  a  fteaoo  di  tre  differenti  grandette,  allo  stato  di  riposo  ;  e,  idem  allo  stato  di 
mOTimemi  ameboidi;  d,  lenoociti  polinucleati  acidoflli  con  grosse  (d.')  e  con  fine  granulazioni  (d"); 
e,  «',  <",  leucociti  privi  di  granulniioni  o  Jalioi;  /,  linfocito;  o-  leucociti  con  granulazioni  basofile. 


Hn/ociti,  grosse  cellule  mononncleate  e  forme  irritative.  I  linfociti  sono 
della  grandezza  dei  normali  eritrociti,  possiedono  an  nucleo    retico- 

Ldciaki,  Fitiologia  dell'uomo,  voi.  I   (3.' ed.).  16 
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lare,  che  occupa  qaasi  tutto  l'elemento.  Costituiscono  circa  */4  di 
tutti  i  corpuscoli  bianchi;  il  loro  numero  varia  non  solo  in  alcune 
condizioni  fisiologiche,  come  per  esempio  durante  la  digestione,  ma 
anche  in  condizioni  patologiche. 

I  gro88Ì  linfociti,  le  grosse  cellule  itiononucleate,  }e  forme  irritutive 
hanno  caratteri  del  tutto  simili  ai  precedenti;  si  dififerenziano  spe- 
cialmente pel  diverso  volume  del  protoplasma.  Sono  elementi  assai 
rari  nel  sangue  normale,  ed  interessano  più  la  patologia  che  la 
fisiologia. 

Numerose  ricerche  cliniche,  anatomiche,  sperimentali  vennero  com- 
piute allo  scopo  di  stabilire  quali  rapporti  eventualmente  esistano 
tra  linfociti  e  leucociti  granulosi  a  nucleo  polimorfo,  ed  in  generale 
quali  rapporti  esistano  tra  i  singoli  elementi  morfologici  bianchi  del 
sangue.  Qui  si  può  dire  soltanto  che  alla  teoria  di  Ehrlich  che  am- 
mette una  netta  distinzione  tra  gli  elementi  che  derivano  dal  sistema 
linfotico,  e<quelli  che  derivano  dal  midollo  delle  ossa,  un'altra  teorìa 
si  opi)one  secondo  la  quale  i  linfociti  sarebbero  gli  elementi  giovani 
donde  deriverebbero  tutti  gli  altri  elementi  del  sangue  (OuskofiT). 
Nonostante  però  le  diverse  teorie  e  le  molte  critiche,  le  idee  sulPar- 
gomento  ancora  oggi  più  sostenibili  sono  quelle  di  Ehrlich. 

Nel  sangue  circolante  i  globuli  bianchi  si  presentano  quasi  sempre 
sferici,  e  avendo  un  peso  specifico  leggermente  inferiore  a  quello 
degli  eritrociti,  essi  abbandonano  la  corrente  più  rapida  dell'asse 
dei  vasi,  e  seguono  la  corrente  più  lenta^  periferica,  tenendosi  sempre 
a  contatto  della  parte  intema  dei  vasi,  e  ruzzolando  continuamente 
lungo  la  medesima  (movimento  cicloideo).  Ma  guardati  in  una  goccia 
di  sangue  estratto  dal  vaso,  riscaldando  a  35  40^  C.  il  piatto  del  mi- 
croscopio, si  riconosce  facilmente  la  loro  mobilità  perfettamente  si- 
mile a  quella  delle  amebe,  i>er  cui  il  Lieberkiihn  (1854  >,  che  fu  il 
primo  a  bene  studiarla  e  descriverla,  considerò  i  leucociti  come  spe- 
ciali amebe  parassite.  Più  interessante  è  di  vedere  i  movimenti 
ameboidi  dei  leucociti  dentro  il  torrente  sanguigno.  Fu  il  Cohnheim 
(1869)  il  primo  a  ben  dimostrare  il  fatto  che  i  leucociti,  per  le  loro 
proprietà  ameboidi,  sono  capaci  di  perforare  colla  punta  di  un  pseudo- 
podio  la  parete  intema  delle  più  piccole  vene,  di  formarvi  delle 
stimmate  temporanee,  e  di  far  passare  per  esse  a  poco  a  poco  tutto 
il  loro  corpo  come  attraverso  una  filiera,  emigrando  dal  torrente 
sanguigno  negl'interstìzi  o  canali  i)la8matìci  dei  tessuti.  Questa 
emigrazione  può  divenire  tumultuaria  nei  tessuti  che  abbiano  subito^ 
per  ragioni  naturali  o  sperimentali,  un'irritazione  infiammatoria.  La 
dottrina  patologica  della  suppurazione  e  della  formazione  degli  ascessi 
è  definitivamente  coordinata  con  questo  fatto.  Ricerche  più  recenti 
del  Thomas,  del  Kecklinghausen,  e  di  altri  hanno  ben  dimostrato  che 
la  diapedesi  globulare  non  è  da  considerarsi  come  uno  stravaso  pas- 
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6Ìvo,  ma  come  una  vera  emigrazione  attiva,  dovuta,  secondo    Pidoa 
primitiva  del  Gohnheim,  alla  mobilità  ameboide  dei  leucociti. 

Per  la  scoperta  del  fagoiAtismo,  fondato  specialmente  sulle  belle 
ricerche  del  Metschnikoff  (1892),  si  sono  aggiunti  nuovi  argomenti  in- 
teressanti per  un  avvicinamento  anche  maggiore  dei  leucociti  alle 
amebe.  Anche  estratti  dal  sangue  e  osservati  al  microscopio,  si  ri- 
conosce che  i  leucociti  sono  capaci  —  come  le  amebe  —  d'inghiot- 
tire, involgendoli  col  loro  protoplasma,  molti  corpi  stranieri  che 
loro  si  presentano,  sia  dei  corpi  inorganici,  (come  i  granuli  di  car- 
minio o  di  altre  sostanze  coloranti),  sia  gocciole  di  grasso,  sia  cel- 
iale morte  o  frammenti  di  cellule,  sia  infine  elementi  o  micròbi 
viventi,  come  eritrociti,  battèri  di  diversa  specie,  patogeni  e  non 
patogeni. 

Come  le  amebe,  i  leucociti  sono  capaci  di  digerire  i  corpi  morti, 
e  di  uccidere  chimicamente  e  dissolvere  gli  elementi  viventi  e  i  mi- 
cròbi da  essi  inghiottiti.  Così  i  corpuscoli  rossi  nell'interno  dei  /a- 
gociti  (leucociti  più  grandi)  si  dissolvono  gradualmente  lasciando  un 
residuo  pigmentale.  Simile  azione  dissolvente  essi  esercitano  sui 
globuli  di  pus  (leucociti  morti  o  moribondi),  sulla  fibrina  degli  essu- 
dati flogistici,  sulle  fibre  muscolari  nei  casi  di  atrofia  acuta  di  questo 
tessuto.  Finalmente  è  stato  direttamente  osservato  nelle  sue  diverse 
fasi  il  fenomeno  della  digestione  dei  micròbi  inghiottiti  dai  leucociti 
(dei  battèri  del  carbonchio,  degli  spinili  della  febbre  ricorrente,  dei 
vibrioni  della  setticemia,  degli  streptococchi  dell'erisipela).  Questi 
fenomeni  rendono  assai  probabile  l'opinione  del  Metschnikoff  che  i 
leucociti  contengano  nel  loro  protoplasma  enzimi  più  potenti  di  quelli 
secreti  dagli  organi  digerenti  degli  animali  superiori  (pepsina  e  trip- 
sina), che  non  riescono  ad  uccidere  i  detti  micròbi. 

Secondo  le  ricerche  del  Leber,  di  Massart  e  Bordet  e  di  altri, 
le  &coltà  emigratoria  e  fagocitica  dei  globuli  bianchi  sarebbero 
fenomeni  di  ehemotaasi,  ossia  della  capacità  di  sentirsi  attratti 
0  respinti,  anche  a  distanza,  da  certi  composti  chimici.  È  un 
fatto  che  i  leucociti  non  divorano  tutte  le  specie  di  micròbi  con  cui 
s'incontrano  nel  loro  cammino;  ma  sono  capaci  (almeno  fino  a  un 
certo  punto)  di  scegliere  la  preda  che  loro  serve  di  alimento.  In  ogni 
modo,  sulla  loro  capacità  fagocitica,  come  vedremo  a  suo  tempo,  si 
basa  la  funzione  fisiologica  fondamentale  dei  leucociti,  rispetto  al 
grande  organismo  di  cui  fan  parte. 

n  numero  dei  leucociti  oscilla  notevolmente  anche  in  condizioni 
fisiologiche,  il  che  può  essere  —  almeno  in  parte  —  spiegato  dal 
&tto  che  essi  continuamente,  ma  in  misura  diversa  secondo  gli  stati 
funzionali  dei  visceri,  emigrano  dal  sistema  linfatico,  da  cui  si  ori- 
ginano, nel  sistema  sanguigno,  e  da  questo  di  nuovo,  per  diapedesi, 
nel  sistema  linfatico. 
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Il  motodo  per  la  numerazione  dei  leaeociti  è  in  fondo  il  medesimo 
che  serve  per  contare  gli  eritrociti.  In  ogni  easo  11  loro  numero  nel 
sangue  normale  è  molto  iaferìore  a  quello  degli  eritrociti.  Secondo 
Orancher,  in  giovani  sani  di  20-30  anni,  in  ore  diverse  del  gionio, 
si  trovano  da  3000  a  9000  leucociti  in  1  mm.c.  Il  rapporto  ordinario 
tra  essi  e  gli  eritrociti  sarebbe  da  1:  1200  a  1:  1500,  ma  può  ac* 
crescersi  fino  al  massimo  di  1 :  900.  Secando  Malassez  invece  in  per- 
sone sane  si  avrebbero  40410-7000  leucociti  ogni  mnuc  ;  e  il  rapporto 
loro  cogli  eritarociti  oscillerebbe  da  1 :  1250  a  1 :  650.  In  ogni  modo 
è  da  ritenere  che  il  numero  dei  leucociti  oscilla  secondo  la  regione 
vasale  da  cui  si  tarae  il  sangue,  secondo  l'età,  il  sesso,  lo  stato  di 
alimentazione  o  di  digiuno,  la  mestruazione,  la  gravidanza,  ecc. 
Moltissimo  influiscono  sul  numero  dei  leucociti  le  malattie;  dorante 
le  suppurazioni,  ma  specialmente  in  certi  stati  morbosi  detti  leuce- 
mici, il  numero  di  essi  può  aumentare  enormemente,  e  il  loro  rap- 
porto coi  corpuscoli  rossi  può  elevarsi  fino  ad  1:  15  ed  anche  più. 
Degno  di  ricordo  è  il  fenomeno  inverso  di  una  fortissima  diminu- 
zione progressiva  dei  leucociti  durante  la  prima  settimana  di  digiuno 
assoluto  (Luciani). 

Non  è  stato  possibile  finora  studiare  la  composizione  chimica  dei 
leucociti  del  sangue,  per  la  difficoltà  di  separarU,  senza  mistione  di 
altri  elementi,  dalla  massa  del  plasma.  Le  prime  notizie  intorno  a 
questo  argomento  si  ebbero  dalle  ricerche  fatte  prima  dal  Miescher 
e  in  seguito  dalPHoppe-Seyler  sulla  composizione  del  pus.  Ma  i  glo- 
buli del  pus  sono  costituiti  essenzialmente  da  leucociti  stravasati^ 
che  in  gran  parte  han  perduta  la  loro  vitalità  o  sono  in  via  di  dis- 
soluzione. Essi  non  possono  dunque  avere  la  stessa  composizicme 
chimica  dei  leucociti  giovani  e  normali. 

Recentemente  il  Lilienfeld  ha  studiata  la  com2>osizlone  chimica  dei 
leucociti  della  linfa  (linfociti),  che  trovansi  in  copia  innicchiati  nel 
reticolo  delle  glandole  linfatiche,  ed  ha  ottenuto  interessanti  risul- 
tati. 

Torchiando  una  buona  quantità  di  glandole  lin&tiche  previamente 
liberate  dal  grasso  e  dai  vasi  sanguigni,  si  ricava  un  succo  torbido 
che  contiene  molti  leucociti  ben  conservati,  i  quali  si  possono  *^e- 
parare  dal  liquido  colla  C/entrifugazione.  Essi  si  dissolvono  facilmente 
coll'acqua,  e  dal  filtrato  dell'estratto  acquoso,  mediante  il  soliato 
magnesiaco,  si  possono  ottenere  due  globuline,  una  delle  quali  coa- 
gula a  73-75^  C,  Taltra  invece  a  48**  C.  Se  al  .  filtrato  dell'estratto 
acquoso  si  aggiunge  acido  acetico  allungato,  si  precipita  una  so- 
stanza fosforata  del  gruppo  delle  nmleoalbumine,  che  Lilienfeld  chiamò 
nucleoistone,  che  è  il  componente  principale  del  nucleo,  non  solo  dei 
leucociti,  ma  anche  di  altre  cellule. 

Il  nucleoistone  (che  può  ottenersi  allo  stato  puro,  in  forma  di  poi- 
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vere  bianca  solnbile  nell'acqua),  trattato  colla  barite,  o  con  acido 
cloridrico  allnngato,  o  colPacqoa  bollente,  si  scompone  nei  suoi  dne 
grappi  componenti:  una  nucleina  che  Lilienfeld  chiamò  leuconu- 
eleina,  e  una  éMumom,  estratta  —  come  Tcdemmo  —  la  prima  volta 
dal  Eossei,  dai  nnclei  degli  eritrociti  degli  nccelli,  e  che  chiamò 
UUme. 

Se  dalla  massa  dei  leucociti  (isolati  nel  modo  suddetto)  si  fa  l'e- 
stratto alcoolico,  si  trova  che  questo  contiene  protagone,  lecitina,  co- 
letterina,  inosite,  e  fosfato  potassico.  Goll'estratto  etereo  si  ottiene  del 
grasso. 

Oltre  queste  sostanze,  ì  leucociti  contengono  costantemente  un 
po'  di  glieofene  (Hoppe-Seyler). 

Secondo  il  Lilienfeld,  la  composizione  quantitativa  percentuale  dei 
leucociti  sarebbe  la  seguente  : 

Sostanze  proteiche 1,76 

Leucouuoleina        68,78 

IstoDe 8,67 

Lecitina 7,51 

Grasso 4,02 

Colesterina  .........  4,40 

Glicogene 0,80 

Basi  nacleiniche    (pesate  come  com- 
binazioni argentiche)       .      •  15^17 

9.  Le  piastrine  del  sangue,  considerate  dal  Bizzozero  (1880)  come 
il  terzo  elemento  morfologico  del  sangue^  erano  state  antecedente- 
mente descritte  dall' Hayem  sotto  il  nome  di  ematohìasti,  perchè  er- 
roneamente ritenuti  come  precursori  o  primi  gradi  di  sviluppo  degli 
eritrociti  (fig.  42).  Hanno  forma  tondeggiante,  schiacciata  a  mo'  dì 
piccoli  dischi  ;  posseggono  una  sostanza  finamente  granulosa,  molto 
rifrangente,  incolore  (priva  quindi  del  tutto  di  emoglobina),  e  che  si 
colora  abbastanza  intensamente  coi  pigmenti  di  anilina.  Sono  due  o 
tre  volte  più  piccole  degli  eritrociti  (2-3  /*).  Il  loro  numero  varia  da 
200,000  a  500,000  per  mm.c.  Il  rapporto  numerico  dei  leucociti  alle 
)>ia8trine  è  di  1 :  40  circa,  e  delle  piastrine  agli  eritrociti  è  di  1 :  25 
circa.  Hanno  una  superficie  molto  attaccaticcia,  e  quindi  nel  sangue 
stagnante  si  agglutinano  tra  loro,  t'ormando  dei  cumuli  granulosi, 
deformandosi  e  disciogliendosi  facilmente  nel  plasma. 

Il  Lowit  opinò  che  le  piastrine  si  formassero  in  seguito  a  disgrega- 
zione dei  leucociti,  e  che  non  preesistessero  nel  sangue  prima  che  questo 
fosse  estratto  dal  vaso  sanguigno.  Ma  il  Bizzozero  dimostrò  che  esse  si 
possono  benissimo  vedere  nei  vasi  del  mesenterio  delle  cavie  e  nelle 
ali  dei  pipistrelli,  quando  siasi  rallentata  la  circolazione.  L'Osler 
confermò  questo  fatto  esplorando  il  mesenterio  del  topo  (fig.  43).  Il 
fatto  però  che  esse  trovansi  circolanti  nel  sangue  vivente  non  sembra 
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Fig.  42.  —  Piastrine  viste  in  piano  e  in 
profilo.  Fortissimo  ingrandimento. 

Vedesi  il  loro  rapporto  di  gran  desia  con    nn 
eritroclto 


argomento  sufficiente  per  doverle  considerare  come  distinte  individua- 
lità morfologiche  e  fisiologiche.  Le  più  recenti  ricerche  del  Lilienfeld 
hanno  dimostrato  che  le  piastrine  contengono  nucleina  in  forma  di 
nucleoaUmmina,  e  che  le  reazioni  microchimiche  di  essa  sono  simili  a 
quelle  dei  nuclei  dei  leucociti.  Non  sembra  quindi  improbabile  che 
esse  derivino  da  questi  ultimi,  in  seguito  al  disgregamento  del  pro- 
toplasma cellulare.  Siccome,  oltre  le  piastrine,    i    vecchi    osservatori 

riconobbero  nel  sangue  granuhì^ 
ziani  e  frammenti  protoplasma- 
tici irregolari  di  diversa  dimensio- 
ne (ben  distinti  dalle  goccioline 
di  grasso  che  si  sciolgono  coll'e- 
tere),  e  che  provengono  evidente- 
mente da  disgregazione  del  pro- 
toplasma delle  cellule  linfiEitiche 
o  leucociti  5  si  volle  su  ciò  fon- 
dare Pipotesi  che  anche  le  pia- 
strine siano  generate  dal  disgregamento  dei  leucociti. 

In  armonia  con  questo  concetto,  il  Fano  dimostrò  che  nella  linfa 
del  cane  non  esistono  affatto  piastrine.  Sembra  probabile  che  ciò 
dipenda  dal  fatto  che  nella  ninfa  prevalgono  assai  le  cellule  linfatiche 
giovani,  il  protoplasma  delle  quali  si  disgrega  più  difficilmente.  Ag- 
giungasi inoltre  che  le  piastrine  di  forma  caratteristica  non  esistono 
nel  sangue  sbattuto  e  defìbrinato,  e  che  si  possono  far  scomparire 
nel  sangue  del  cane,  praticandogli  ripetuti  salassi  e  successive  infu- 
sioni dello  stesso  sangue  dopo  averlo  defi- 
briuato.  Nulla  si  osserva  di  abnorme  in 
tale  animale,  nel  quale  le  piastrine  del 
sangue  riappariscono  gradualmente  e  si 
ripresentano  in  numero  ordinario  dopo  po- 
chi giorni  (Gad).  Muovendo  dal  concetto 
che  le  piastrine  provengano  da  disgrega- 
zione dei  leucociti,  Pinterpretazione  di  que- 
sto fatto  può  trovarsi  in  ciò,  che  i  giovani 
leucociti  riforniti    al    sangue    dal    sistema 

linfatico,  abbiano  bisogno  di  un  certo  tempo  per  svilupparsi,  diven- 
tare adulti,  invecchiare,  e  disgregarsi,  dando  luogo  coi  loro  nuclei 
alla  formazione  delle  nuove  piastrine. 

Dobbiamo  però  notare  che  una  numerosa  schiera  di  più  recenti 
ricercatori  ritiene  che  le  piastrine  siano  originate  dai  corpuscoli 
rossi,  e  ciò  in  base  ad  osservazioni  fatte  in  molti  campi. 

Da  Kòppe,  Hirschfeld,  Pappenheim  è  stato  osservato  che  un  certo 
numero  di  eritrociti  presentano  una  forma  sferica  senza  depressione, 
nei  quali  si  mettono  in  evidenza  delle  masse,  colorate  col    triacido 


Vìg.  43.  —  Eritrociti  e  pia- 
strine del  sangue  visti  entro 
una  venuzKa  del  mesenterio  di 
topo  secondo  Osler. 
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in  rosa,  col  blu  di  metilene  in  tnrchino  pallido,  le  quali  se  sono 
isolate  non  si  differenziano  per  nulla  dalle  piastrine  del  sangue; 
che  spesso  queste  piastrine  si  possono  nettamente  riconoscere  già 
dentro  agli  eritrociti.  D^altro  canto  secondo  Popinione  di  un  certo 
liumero  d'osservatori,  Peritrocito  consta  di  due  parti  :  d'una  parte  cen- 
trale e  d'uno  strato  periferico;  è  nello  strato  periferico  che  sarebbe 
contenuta  l'emoglobina  (Foà);  sotto  questo  mantello  emoglobinico 
si  trova  il  protoplasma  vero  e  proprio. 

Devesi  inoltre  considerare  che,  secondo  Engel,  ogni  corpuscolo  san- 
guigno privo  di  nucleo  è  stato  un  tempo  uno  di  quei  corpuscoli  uucleati 
il  cui  mantello  contiene  emoglobina  ed  è  aranciofilo,  la  cui  cromatina 
consta  di  nucleina  e  la  cui  sostanza  acromatica  (acidofila;,  contiene 
albumina.  Quando  in  condizioni  normali  il  nucleo  dei  corpuscoli 
rossi  uucleati,  per  effetto  della  cariolisi,  in  apparenza  8com[>are, 
allora  i  nuclei  perdono  è  vero  il  loro  aspetto  morfologico,  i>erò 
le  sostanze  chimiche  che  li  compongono  persistono  ancora  sotto 
altra  forma.  Una  forma  di  questi  residui  nucleari  è  la  granulazione 
basofila  degli  eritrociti  (vedi  sopra);  l'altra  forma,  la  più  comune, 
è  rappresentata  dalle  piastrine  quasi  amorfe  del  sangue.  Si  può  dun- 
que ritenere  che  ogni  corpuscolo  rosso  di  forma  depressa  abbia  già 
perduto  la  sua  piastrina,  e  gli  eritrociti  dai  quali  le  piastrine  stanno 
per  uscire,  o  si  possono  ancora  riconoscere  contenute  in  essi,  sono 
per  lo  più  sferici. 

Da  tale  modo  d'origine  delle  piastrine  del  sangue  verrebbe  spiegata 
la  circostanza  che  talvolta  le  piastrine  sembrano  sfuggenti  fuori, 
quando  cioè  il  loro  distacco  non  è  ancora  completo.  Il  corpo  che  si 
distacca  può  anzi,  per  quanto  di  rado,  dimostrarsi  assai  simile  ad 
nn  nucleo  attorniato  da  protoplasma. 

Di  recente  il  Foà  riprendendo  alcune  sue  ricerche  fatte  sin  dal 
1889  in  collaborazione  con  Carbone,  ha  impiegato  metodi  moderni 
di  fissazione  e  di  colorazione,  e  confermò  l'esistenza  di  piastrine 
nella  milza  identiche  a  quelle  circolanti  nel  sangue,  che  secondo 
l'autore,  non  vi  sono  semplicemente  depositate,  ma  si  originano  in 
situ.  Le  piastrine  sarebbero,  secondo  il  Foà,  elementi  autonomi  e 
siccome  sono  composte  di  protoplasma  e  di  sostanza  nucleare,  sa- 
rebbero delle  vere  cellule  imi  generis,  capaci  di  moltipllcarsi  per 
scissione  diretta  nel  sangue  circolante. 

Intorno  all'importanza  attribuita  alle  ]>iastrine  rispetto  al  fenomeno 
della  coagulazione  del  sangue,  parleremo  doi>o  aver  trattato  della  co- 
stituzione chimica  del  plasma  sanguigno. 

L'esame  microscopico  del  sangue  si  può  fare  sia  a  fresco,  sia  in  preparati  fissati. 
Occorre  anzi  tutto  ayere  yetrini  coprioggetti  e  portaoggetti  scrupolosamente  lavati 
(prima  con  alcool  cloridrico,  quindi  con  alcool  ordinario)  e  accuratamente  asciu- 
gati cou  fazzoletto  di  tela.  Per  raccogliere  la  quantità  di  sangue  necessaria)  basta 
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pungere  con  uno  spillo  (o  meglio  con  una  lancetta)  il  polpastrello  di  un  dito  o  11 
lobulo  delPorecchiO;  in  modo  che  dalla  puntura  spicci  il  sangue  a  gocce  senza 
bisogno  di  compressione.  Per  praticare  l'esame  microscopico  a  fresco,  non  si  ha 
che  a  prendere  col  vetrino  coprioggetti  una  gocciolina  di  sangue  e  a  deporre  il 
coprioggetti  sul  portaoggetti  dal  lato  su  cui  si  trova  la  goccia.  Quando  i  vetrini 
sono  ^n  puliti,  il  sangue  si  distende  uniformemente  fra  di  essi,  e  i>erchè  il  pre- 
parato sia  pronto  per  essere  osservato  non  rimane  che  esercitare  sul  coprioggetti 
una  modica  pressione,  tale  che  gli  elementi  morfologici  del  sangue  vengano  a 
trovarsi  su  di  un  unico  strato. 

Per  osservare  a  lungo  gli  elementi  morfologici  del  sangue,  mantenendoli  in 
vita,  si  comprime  leggermente  una  goccia  di  sangue  fnk  due  coprioggetti,  che  si 
distaccano  poi  facendoli  strisciare  l'uno  sull'altro.  Si  applica  uno  dei  vetrini  ooeì 
preparato  per  strisciamento  in  corrispondenza  dell' escavazione  centrale  di  quei  spe- 
ciali portaoggetti  che  si  usano  per  l'esame  dei  battèri  in  goccia  pendente.  L'orlo 
dell' escavazione  del  portaoggetti  è  stato  precedentemente  unto  con  vaselina,  allo 
scopo  di  imx>edire  l'accesso  dell'aria  che  essiccherebbe  il  preparato  e  si  ottiene 
così  una  piccola  camera  umida.  Si  pone  quindi  il  preparato  in  tal  modo  al- 
lestito sul  tavolino  riscaldante  di  Schultse  che  si  mantiene  alla  temperatura 
voluta. 

La  fissazione  del  sangue  per  l'esame  microscopico  si  ottiene  in  due  modi,  cioè 
per  via  umida  e  per  via  secca.  Per  fissare  per  via  umida  si  raccoglie  il  sangue 
entro  uu  vetrino  da  orologio,  e  vi  si  aggiungono  i  vari  fissatori.  Come  tali  agi- 
scono le  soluzioni  di  acido  oemico,  di  sublimato  corrosivo,  di  cloruro  di  pal- 
ladio, l'acido  picrosolforico  di  Kleinenberg,  l'acido  osmio-cromo-acetico  di  Flem- 
ming,  ecc.  Avvenuta  la  fissazione,  si  allontana  il  fissatore,  e  si  procede  all'esame 
immediato,  o  previa  colorazione.  La  fissazione  per  via  secca  si  ottiene  facendo 
agire  il  calore  sui  preparati  ottenuti  per  strisciamento.  Questi  si  lasciano  seccare 
all'aria,  e  vengono  poi  passati  6-10  volte  sulla  fiamma  di  una  lampada,  avendo 
cura  di  non  abbruciarli,  o  si  pongono  per  circa  un'ora  su  di  una  lamina  di  rame 
riscaldata  alla  temperatura  di  120^.  La  fissazione  si  ottiene  anche  ponendo  i  ve- 
trini col  sangue  seccato  all'aria  in  una  miscela  a  x>artl  uguali  di  alcool  assoluto 
e  di  etere  solforico  per  circa  un'ora. 

Si  ottengono  eccellenti  risultati  usando  successivamente  il  calore  e  l'immersione 
iu  alcool  ed  etere. 

Per  osservare  i  particolari  di  struttura  degli  elementi  morfologici  si  ricorre 
alla  colorazione.  Per  colorare  i  preparati  a  fresco  si  fa  uso  di  soluzioni  deboli 
d'iodio,  di  violetto  di  metile,  di  blu  di  metilene,  di  cosina,  ecc.  Per  la  colorazione 
dei  preparati  disseccati  si  hanno  numerosissimi  metodi,  per  la  conoscenza  parti- 
colareggiata dei  quali  rimandiamo  ai  trattati  speciali,  limitandoci  qui  ad  accen- 
nare al  metodo  più  in  uso,  che  corrisponde  anche  ai  bisogni  ordinari  della  clinica. 
Ottenuti  i  preparati  per  strisciamento  sui  coprioggetti,  si  passano  questi  per 
6-10  volte  sulla  fiamma  di  una  lampada,  quindi  si  lasciano  per  circa  mezz'ora 
nella  miscela  a  parti  uguali  di  alcool  assoluto  e  d'etere.  Tolti  da  questa,  si  la- 
sciano di  nuovo  seccare  all'aria,  e  si  pongono  a  colorare  in  un  vetro  da  orologio 
coll'ematossilina  acida  di  Ehrlich  (ematossilina  gr.  2,  alcool  assoluto  gr.  60).  A 
questa  prima  soluzione  si  aggiunge  la  seguente  miscela  che  viene  prima  saturata 
con  allume:  glicerina  gr.  60,  acqua  distillata  gr.  60,  acido  acetico  gr.  3.  Dopo 
5-10  minuti  si  tolgono  i  vetrini  dall'ematossilina,  si  lavano  in  acqna,  e  si  fa  la 
seconda  colorazione,  ponendoli  per  pochi  secondi  in  una  soluzione  di  cosina 
all'I  ^.Q.  Si  lavano  quindi  con  acqua  distillata,  si  asciugano  ai  lati  con  carta  bi- 
bula, si  essiccano  alla  fiamma,  e  si  montano  sui  portaoggetti  con  una  goccia  di 
balsamo  del  Canada  sciolto  in  xilolo. 

I  nuclei  e  le  piastrine  appaiono  colorati  in  azzurro  dall'ematossilina,  il  proto- 
plasma in  rosa  dall'oosina. 


Intorno  epifenomeni  osmotici  ed  alla  resistenza  degli  eritrociti  a  cedere 
Pemoglobina  quando  siano  immersi  in  soluzioni  saline  di  vario  grado 
di  concentrazione,  si  è  raccolta  recentemente  una  ricca   letteratura. 
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Ma,  essendo  questo  argomento  intimamente  connesso  colla  costitu- 
zione chimico-fisica  del  plasma  sanguigno,  ne  tratteremo  nel  se- 
guente capitolo. 

L'importante  argomento  delPorigine,  formazione,  e  distruzione  sia 
degli  eritrociti,  sia  dei  leucociti,  sarà  discusso  trattando  delle  fun- 
zioni degli  organi  ematopoietici  ed  ematolitici. 

Letteratura. 

Oltre  i  trattati  generali  di  istologia  e  di  chimica  fisiologica,  ohe  si  occupano  in 
capitoli  speciali  degli  elementi  morfologici  del  sangue  e  dei  loro  derivati, 
vogliono  qui  essere  specialmente  ricordate  le  seguenti  pubblicazioni: 

Welcker,  Zeits,  /.  rat  Med,,  1858. 
Prsyrr,  Die  Blutkrydtalle,  Jena  1871. 

A.  RoLLETT,  ^0/ifiafifi'«  Handbuch  d.  PhynoL,  Bd.  4,    1880. 
G.  BizzozERO,  Aroh.  ital,  de  BioU,  1882,  1883. 

Hayem,  Arch.  de  pkyHoL,  1883.  —  Gaz,  mèdie,  y  1883. 
Hedik,  Shandin.  Arck,  /.  Phys,,  1890. 

E.  A.  SCHAVER  e  A.  Gamoee,  Schàfer's  Texi-Book  of  Phyeiologyf  1898. 

H.  F.  Hamburger,  Oeniotiecher  Druck  und  Jonenlehre,  Wiesbaden  1901-1905. 

B.  HòBERy  Fkyeikalieche  Chemie  der  Zelle  und  der  Gewébe,  2,^  edis.,  Leipzig    1906. 

F.  Weidekrbioh,  Die  roten  Blutkdrperchen.  Ergeìmisee  di  Mbrkel  e  Bonnet, 
1903-1004. 

Gbawitz,  KUn.  Path,  dea  Blutes,  1902. 

Engel,  Leitfaden  g.  Klin,   Untere.  dee  Blutes,  1902. 

FoA^  Aroh.  d,  scienze  mediche,  Torino  1906. 


Luciani,  Fisiologia  deWuofnol  voi.  I  (3.»  ediz.).  17 


CAPITOLO  V. 

11  plasma  sanguigno 


Sommario.  —  1.  Diversi  processi  coi  quali  è  possibile  separare  dalla  massa  dei 
corpuscoli  il  plasma  sanguigno.  —  2.  Sostanze  istogeniche  o  proteiche  del 
plasma:  fibrinogeno,  sieroglobnlina,  sieroalbumina,  sieromucoide.  —  3.  So> 
stame  azotate  istolitiobe  del  plasma.  —  4.  Sostanze  grasse,  idrooarbouate,  e 
loro  derivati.  —  5.  Sostanze  inorganiche,  gas  del  sangue.  —  6.  Dottrina 
della  coagulazione,  a)  Per  quali  circostanze  il  sangue  coagula,  h)  L'alterazione 
globulare  come  causa  della  coagulazione,  o)  Il  fibrinogeno  come  generatore  della 
fibrina,  d)  Analogie  tra  la  coagulazione  del  sangue  ed  il  cagliamento  del 
latte,  e)  Iknportanza  del  calcio  nella  coagulazione.  /)  La  trombina  e  le  sostanze 
nudeiniche  coagulanti,  g)  LMstone  e  la  citoglobnlina  anticoagulanti.  —  7. 
La  pre$9Ìone  o«moHoa,  la  oonoentrazione  moleeolaref  la  oondueihUità  elettrica  e 
la  viMOsità  del  sangue  e  del  siero.  —  8.  Funzioni  del  sfkngue.  a)  Effetti  delle 
deplezioni  sanguigne,  b)  Effetti  delle  trasfusioni  sanguigne  omogenee  ed  ete- 
rogenee, o)  Virtù  battericide  e  immunizzanti  del  sangue  e  del  siero.  —  Let- 
teratura. 

1.  La  proprietà  del  sangae  di  coagulare  spontaneamente  pochi  mi- 
nuti dopo  estratto  dalla  vena,  e  la  labilità  dei  corpasc/oli,  i>er  cui 
si  alterano  facilmente  per  lievi  cagioni,  modificando  i  loro  processi 
osmotici  e  secretivi,  rendono  assai  difficile,  anzi  finora  impossìbile, 
la  separazione  perfetta  del  plasma,  della  identica  crasi  e  quantità  circo- 
lante nei  vasi,  dalla  massa  complessiva  normale  dei  corpuscoli  o  elementi 
morfologici. 

Per  raggiungere  nel  miglior  modo  possibile  l'intento,  si  è  ricorso 
al  sangne  del  cavallo,  che  —  come  dicemmo  —  coagula  tardivamente, 
e  dà  tempo  ai  corpuscoli  rossi  (che  hanno  un  peso  specifico  maggiore) 
di  separarsi  parzialmente  dal  plasma,  discendendo  Terso  il  fondo  del 
vaso.  Se  si  raffredda  a  circa  0**  0.  il  sangue  uscente  dalla  vena,  ri- 
cevendolo  in  uno  stretto  ed  alto  recipiente  cilindrico  circondato  da 
ghiaccio,  si  può  impedire  durevolmente  la  coagulazione,  sicché  dopo 
circa  nn'ora,  il  plasma  trasparent'C,  privo  di  eritrociti  e  mesco- 
lato a  poca  quantità  di  leucociti,  galleggia  sulla  massa  del  cruore, 
e  si  può  separarlo  con  nna  pipetta  previamente  raffreddata  (Brìi- 
cke).  Ma  con  questo  metodo,  anche  prendendo  tutte  le  precauzioni 
suggerite    dalla  pratica,  non  si  evita  nu  certo  grado   di    diffusione 
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dell'emoglobina  dei  corpascoli  nel  plasma,  il  qnale  qoindi  si  pre- 
senta più  o  meno  colorato,  e  mostra  lo  spettro  caratteristico  della 
ossiemoglobina. 

Se  il  plasma  così  ottenuto  col  semplice  raffreddamento  del  sangue 
del  cavallo  si  lascia  riscaldare  al  grado  di.  temperatura  dell'am- 
biente, esso  coagula  come  il  sangue  in  toto,  ed  in  seguito  separa 
nn  liquido  incoagulabile,  che  è  puro  siero.  Spremendo  e  lavando  il 
coagulo,  si  ottiene  fibrina  purissima.  Sicché  il  siero  non  è  che  plasma, 
nel  quale  manca  la  sostanza  proteica  che  dà  luogo  alla  formazione 
della  fibrina,  e  che  perciò  fu  chiamata  fibrinogeno.  Ma  oltre  questa 
differenza  capitale,  si  possono  dimostrare  —  come  vedremo  in  se- 
guito —  altre  differenze  secondarie  tra  il  plasma  e  il  siero,  che  ri- 
sultano come  conseguenza  del  processo  della  coagulazione. 

n  plasma  del  sangue  di  cavallo,  essendo  coagulabile,  non  si  presta 
per  le  indagini  sulle  sostanze  proteiche  genuine  che  esso  normal- 
mente contiene.  Per  ottenere  plasma  più  puro,  possibilmente  spoglio 
di  corpuscoli  e  di  emoglobina,  e  nello  stesso  tempo  incoagulabile, 
si  può  ricorrere  al  sangue  di  cane,  nelle  vene  del  quale  sia  stata 
infusa  una  certa  quantità  di  cUbumose  (propq^toni),  qualche  minuto 
prima  del  dissanguamento  (Schmidt-MUhlheim,  Albertoni,  Fano).  Il 
sangue  così  detto  peptonizzato  che  si  ottiene,  ha  perduta  la  proprietà 
di  coagulare  spontaneamente,  di  guisa  che  è  focile,  mediante  una 
protratta  centrifugazione,  di  separare  perfettamente  il  plasma  dalla 
intiera  massa  corpuscolare.  Lo  stesso  effetto  si  può  raggiungere  col- 
Pinfnsione  intravenosa  di  estratto  di  sanguisughe.  Pare  che  tutti 
gli  animali  succhiatori  di  sangue,  indipendentemente  dalla  posizione 
zoologica  loro,  ma  solo  in  relazione  alla  natura  dell'alimento  ed  al 
modo  come  lo  assumono,  abbiano  nei  loro  secreti  buccali  delle  so- 
stanze che  impediscono  la  coagulazione:  così  è  nelle  sanguisughe 
(Haycraft),  nelle  zecche  (Sabbatani),  nelle  zanzare  (Grassi). 

n  plasma  che  si  trae  dal  sangue  peptonizzato  è  un  liquido  traspa- 
rente, leggermente  giallognolo,  assolutamente  spoglio  di  emoglobina, 
clie  al  microscopio  si  mostra  afbtto  privo  di  eritrociti,  e  provvisto 
di  scarsi  leucociti  e  piastrine.  Esso  non  coagula  spontaneamente,  ma 
se  lo  si  diluisce  con  un  egual  volume  di  acqua,  o  si  lo  fa  attraversare  per 
un  paio  di  minuti  da  una  corrente  di  anidride  carbonica,  dopo  poco 
tempo  si  trasforma  in  una  massa  tremolante  gelatiniforme,  dalla 
qnale  poi  si  separa  il  siero,  in  cui  nuota  il  crassamento  di  color  niveò 
costituito  da  pura  fibrina  (Fano). 

Si  può  anche  ottenere  del  plasma  incoagulabile,  ricevendo  il  sangue 
che  esce  dalla  vena  in  recipienti  contenenti  una  certa  quantità  di 
soluzioni  saline,  poiché  tranne  rarissime  eccezioni,  tutti  i  sali  pro- 
ducono l'incoagulabilità  del  sangue,  a  dose  più  o  meno  elevata, 
per  ragioni  chimiche  o  fisico-chimiche    diverse    (Bugila   e    Gardella). 
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Fratattele  soluzioni  che  pia  spesso  vennero  adoperate  nelle  ricerche  di 
chimica  fisiologica  sai  sangue,  troviamo  il  solfato  sodico,  il  cloruro 
sodico,  ed  il  solfato  magnesiaco.  Dopo  24  ore  dall'estrazione,  o 
prontamente  col  mezzo  della  centrifugazione,  la  massa  del  cruore  si 
separa  dal  plasma.  Un  inconveniente  di  questo  metodo  è  che  con 
esso  si  alterano  i  corpuscoli,  e  una  notevole  quantità  di  emoglobina 
si  diffonde  colorando  il  plasma.  Tuttavia  la  separazione  allo  stato 
puro  delle  sostanze  proteiche  del  sangue  fti  ffttta  da  A.  Schmidt 
e  da  Hammarsten,  preferibilmente  col  plMma  salato.  Oggi  però 
conosciamo  diverse  soluzioni  saline  molto  attive  che,  usate  conve- 
nientemente, non  producono  quasi  alcuna  distruzione  degli  eritrociti, 
e  danno  un  plasma  perfettamente  incoloro:  tra  queste  ricorderemo 
le  soluzioni  di  ossalato  e  metafosfato  di  sodio. 

Noteremo  infine  che  si  può  rendere  incoagulabile  il  plasma  me- 
scolando il  sangue  fresco  che  esce  dalla  vena  con  polvere  di  ossa- 
lato  sodico  nella  quantità  di  0,06-0,10  7o-  Torneremo  su  questi  fotti 
quando  discuteremo  la  dottrina  della  coagulazione. 

Maggiori  difficoltà  s'incontrano  quando  si  cerchi  non  soltanto  di 
ottenere  del  plasma  più  o  meno  genuino,  ma  di  determinare  i  rai)- 
l)orti  quantitativi  della  massa  corpuscolare  normale  rispetto  al  plasma. 
I  metodi  proposti  a  questo  scopo  dallo  Hoppe-Seyler  e  dal  Bunge 
hanno  dato  valori  molto  differenti  non  solo  nei  diversi  animali,  ma 
anche  nei  diversi  individui  della  stessa  specie.  Senza  riportare  i  ri- 
sultati delle  diverse  serie  di  ricerche,  ci  limitiamo  ad  affermare  che 
nell'uomo  la  quantità  del  plasma  supera  alquanto  quella  dei  corpu- 
scoli allo  stato  umido:  in  media  52  7o  di  plasma,  e  48  7o  ^^  corpu- 
scoli (Arronet).  Invece  nel  cavallo  si  è  ottenuto  un  risultato  inverso: 
in  media  47  7o  di  plasma,  e  53  7o  di  corpuscoli  (Bunge). 

2.  Il  plasma  del  sangue,  secondo  le  più  recenti  analisi,  contiene 
in  media  91,8  7o  di  acqua,  e  8,2  7o  di  sostanze  solide.  Di  queste  ul- 
time, 6,9  7o  sono  rappresentate  da  sostanze  proteiche;  sicché  tutti 
gli  altri  componenti  del  plasma  si  riducono  a  1,3  7o9  nel  quali  le 
sostanze  organiche  estrattive  figurano  nella  quantità  di  circa  0,46  %, 
e  le  inorganiche  nella  quantità  di  0,84  %. 

In  tutti  gli  animali  superiori  le  sostanze  proteiche  del  plasma 
sanguigno  sono  in  massima  parte  rappresentate  da  globuline  (meta- 
globulina  e  paraglobulina),  e  in  una  minor   parte   da    ttieroalbumina. 

La  più  importante  è  la  meta^ilobulina,  detta  più  comunemente 
fibrinogeno  perchè  durante  la  coagulazione  dà  luogo  alla  formazione 
della  fibrina.  Essa  quindi  manca  aftatto  nel  siero,  e  per  prepararla 
allo  stato  puro  bisogna  ricorrere  al  plasma  salato,  oppure  ai  trasu- 
dati morbosi  del  pericardio  (idropericardio)  o  della  vaginale  del  te 
sticolo  (idrocele),  che  sempre  ne  contengono.  Si  separa  dal    plasma 
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salato,  traendo  partito  dalla  proprietà  del  fibrinogeno  di  precipitare 
dalle  sae  soluzioni,  appena  queste  contengono  16  °/o  di  cloruro  so- 
dico, mentre  tutte  le  altre  globuline  non  perdono  la  loro  solubilità, 
e  quindi  non  precipitano,  se  non  quando  le  soluzioni  loro  siano  sa- 
turate di  cloruro  sodico.  Per  precipitarla  dai  trasudati,  basta  aggiun- 
gere cloruro  sodico  in  polvere. 

Se  si  riscalda  una  soluzione  di  puro  fibrinogeno  a  56-60^  C,  esso 
si  scompone  in  due  altre  globuline,  delle  quali  diremo  più  tardi,  e 
si  forma  un  coagulo  insolubile. 

La  pariiglobulina  si  è  chiamata  anche  sieroglobulina,  perchè  dopo 
la  coagulazione  spontanea  del  sangue  rimane  invariata  nel  siero.  Si 
può  facilmente  separarla  allo  stato  puro,  allungando  il  siero  con  al- 
meno dieci  volumi  di  acqua,  e  poi  facendolo  attraversare  da  una 
corrente  di  acido  carbonico,  oppure  acidificandolo  leggermente  con 
acido  acetico  allungato,  oppure  infine  saturandolo  con  solfato  ma 
gnesiaco. 

La  sieroglobulina  sciolta  in  soluzione  di  cloruro  sodico  al  10  ^/o  coa- 
gula prontamente  a  75**  0. 

La  sieroiiìòumiìui  o  sierina  si  separa  dalla  globulina  del  siero,  eoi 
salare  quest'ultimo  col  solfato  magnesiaco  a  30^  C,  col  filtrare  alla 
stessa  temperatura,  e  colPaggiuugere  al  filtrato  saturo  di  sale  del- 
l'acido acetico  allungato,  oppure  del  solfato  ammonico  o  sodico  fino 
alla  saturazione.  Con  questi  mezzi  la  sieroalbumina  precipita;  si 
separa  il  precipitato  colla  centrifugazione,  e  si  purifica  colla  dializza- 
zione. 

La  sieroalbumina  pura,  sciolta  in  acqua  distillata,  coagula  ra]>i- 
damente  già  a  circa  50^  C,  ma  colPaggiunta  di  sali,  la  coagula- 
bilità al  calore  diminuisce  straordinariamente.  In  soluzioni  del  5  V^ 
di  cloruro  sodico  la  coagulazioue  non  avviene  prontamente  che  a 
72.75«  C. 

La  sieroalbumina  non  è  identica  aìVovoalbumina,  come  può  dimo- 
strarsi i)er  alcuni  caratteri  chimici,  ma  specialmente  per  la  proprietà 
fisiologica  di  quest'ultima,  che,  infusa  nelle  vene,  non  è  ritenuta  nel 
sangue,  ma  immediatamente  espulsa  pei  reni,  si  rinviene  immutata 
nell'urina. 

Becentemente,  dopo  che  il  Morner  ebbe  isolata  dal  bianco  d'uovo 
una  sostanza  proteica  del  gruppo  delle  mueinoidi,  a  cui  diede  il  nome 
di  ovomueoide,  lo  Zanetti,  nel  laboratorio  del  Oiamician,  ha  avuto  la 
felice  idea  di  ricercare  se  anche  il  siero  del  sangue  (che  presenta 
una  certa  analogia  colla  composizione  del  bianco  d'uovo)  contenesse 
la  stessa  o  altra  analoga  sostanza.  I  suoi  tentativi,  fatti  col  siero  di 
sangue  di  bue,  furono  coronati  da  successo.  La  nuova  sostanza  siero- 
mucoide  da  lui  rinvenuta  mostra  caratteri  fisici  e  chimici  molto  si- 
mili a  quelli  deWovomucoide. 
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Le  qaattro  sostanze  proteiche  che  abbiamo  segnalate  sono  le  uniche 
finora  ben  dimostrate  nel  plasma  sanguigno.  Sottoposte  alPazione 
degli  alcali  o  degli  acidi  forti  diluiti  ed  al  riscaldamento,  esse  si 
trasformano  in  albumitiati  alcalini  o  acidi,  i  primi  simili  alla  co^^na 
del  latte,  i  secondi  alla  Hntonina.  Ma  non  esistono  prove  della  loro 
presenza  nel  plasma  sanguigno  normale. 

n  rapporto  quantitativo  tra  il  fibrinogeno,  la  sieroglobulina,  e  la 
sieroalbumina  è  assai  difficile  a  determinare  :  è  probabile  che  la  quan- 
tità relativa  di  queste  tre  sostanze  sia  molto  oscillante;  che  tutte  e 
tre  funzionino  da  sostanze  istogeniche  e  restauroitriei  dei  tessuti,  ma 
specialmente  l'albumina  rappresenti  la  forma  genuina,  e  le  due  glo- 
buline due  diverse  modificazioni  di  essa  prodotte  dal  metabolismo 
degli  elementi  vivi.  Infatti  è  stato  dimostrato  dal  Miescber  e  dal 
Burckhardt,  che  durante  il  digiuno  le  globuline  del  sangue  aumen- 
tano, mentre  Palbumina  diminuisce. 

Lo  stesso  fatto  e  concetto  sono  confermati  da  molte  ricerche  fatto 
dal  Fano  coi  suoi  allievi  Ducceschi  e  Di  Frassineto,  studiando  II 
sangue  nell'anemia,  nei  due  sessi,  dopo  la  tiroidectomia,  ecc. 

11  siero  del  sangue  dei  mammiferi  contiene  anche  un  fermento 
saccarificante,  come  già  fu  riconosciuto  da  Magendie,  da  01.  Bernard 
e  da  altri.  Il  Bial  trovò  che  anche  il  sangue  umano  (estratto  me- 
diante il  salasso  o  tolto  dalla  placenta)  possiede,  sebbene  in  grado 
minore,  il  potere  di  trasformare  la  colla  d'amido  in  glicosio  e  de- 
strina, ed  è  altresì  capace  di  trasformare  il  maltosio  in  destrosio. 
Nel  neonato,  così  nell'uomo  che  negli  animali,  il  potere  saccarificante 
è  minimo,  e  può  anche  mancare  del  tatto:  aumenta  coll'età,  e  col 
suo  aumento  sembra  coincidere  una  diminuzione  del  contenuto  in 
glicogeno  dei  muscoli. 

E.  Cavazzani  ha  trovato  che  la  quantità  di  emodiastasi  non  è 
eguale  in  tutte  le  zone  del  territorio  vasale:  il  sangue  della  vena 
porta  ne  contiene  di  più  che  il  sangue  delle  vene  sovraepatiche, 
della  giugulare,  dell'arteria  carotide.  Bi tengo  che  ciò  possa  &r  so- 
spettare che  essa  provenga  dagli  organi  digerenti,  e  che  la  sua  pre- 
senza nel  sangue  sia  in  certo  modo  accidentale,  e  legata  ai  processi 
digestivi. 

Secondo  le  più  recenti  ricerche  il  siero  del  sangue  conterrebbe 
parecchi  altri  enzimi. 

Già  il  Bernard  aveva  osservato  (nelle  sue  ricerche  sulla  presenza 
del  glicosio  nel  sangue  normale  dei  cani)  che  è  necessario  fare  la 
ricerca  chimica  del  glicosio  immediatamente  dopo  aver  tratto  il 
sangue  dai  vasi  dell'animale,  poiché  in  un  tempo  più  o  meno  breve, 
a  seconda  della  temperatura  ambiente,  esso  si  distrugge  per  nn 
processo  fermentativo. 

Una  simile  scomparsa  di  glicosio  (come  anche  di  levulosio,  maltosio 
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e  galattosio)  avviene  anche  se  si  aggiunge  zucchero  artificialmente 
al  sangue  in  vitrOy  e  fu  specialmente  dopo  le  ricerche  di  Le- 
pine  e  Barrai  che  si  attribuisce  questa  sconrparsa  di  zucchero 
nel  sangue  all'azione  di  uno  speciale  enzima  glicoliticoy  che  secondo 
gli  autori  accennati,  si  originerebbe  dai  corpuscoli  bianchi.  Questa 
glieoliH  avverrebbe  —  secondo  Kasse,  Bohmann  ed  altri  —  per  un  pro- 
cesso ossidativo  e  più  precisamente  per  opera  di  un  fermento  ossidante 
(omd<m)j  mentre  secondo  Stoklasa  avverrebbe  per  un  processo  ana- 
logo alla  nota  fermentazione  alcoolica,  per  opera,  cioè,  di  una  spe- 
ciale zimasi. 

Oltre  questi  due  enzimi  amilo-  e  glicolitici  esisterebbe  nel  siero 
secondo  Hanriot  un  fermento  lìpolitico  {Up<i8i\  la  cui  azione  disgre- 
gativa però  si  manifesterebbe  soltanto,  secondo  la  maggioranza  degli 
autori,  sulla  monobutirrina  e  non  sarebbe  capace  di  scindere  l'oleina 
e  gli  altri  grassi  neutri  (Arthus,  Doyon  ed  altri). 

Accanto  a  questa  limitata  proprietà  lipolitica  del  siero  esisterebbe 
anche  nel  sangue  secondo  Connstein  e  Michaelis  e  Weigert  la  pro- 
prietà di  trasformare  i  grassi  in  sostanze  solubili  in  acqua  non  ben 
definite. 

Né  con  questo  abbiamo  terminato  di  enumerare  tutti  gli  enzimi, 
che  esisterebbero  nel  sangue.  Secondo  le  piti  recenti  ricerche  vi 
sarebbero  inoltre  :  ossidasi^  catalasi  ed  enzimi  proteolitioi  {chimosina 
e  tripsina)  ;  né  vi  mancherebbero  neppure  i  corrispondenti  antienzimi 
o  antifermenti  :  così  secondo  Delezenne  vi  sarebbe  anche  un'ansi- 
chinasi. 


Dosaggio  del  fibrinogeno  —  Per  dosare  quantitativamente  il  fibrinogeno  o  meta- 
globulina  dal  plasma  salato,  il  qnale  contiene  pure  la  paraglobnlina,  si  mette  a 
profitto  l'ineguale  solubilità  che  queste  due  sostanze  presentano  nell'acqua  salata. 
Hanmiarsten  (P/f.  Arch.,  XVII,  XVIII,  XIX)  ha  dimostrato  infatti  che  la  para- 
globulina  resta  in  soluzione  quando  viene  trattata  con  acqua  contenente  il 
16-18  7o  *^i  NaCl  ;  mentre  invece  il  fibrinogeno  precipita  completamente  con  tale 
soluzione,  ed  è  solubile  in  quelle  più  deboli.  Se  quindi  in  un  vaso  contenente 
una  data  quantità  di  plasma  salato  si  aggiunge  dell'acqua  salata  (16  ^/q)  nel 
rapporto  di  150  gr.  per  ogni  litro  di  plasma,  si  otterrà,  agitando  fortemente  il 
liquido  con  una  bacchetta  di  vetro,  un  precipitato  fioccoso  di  fibrinogeno.  Per 
ottenerlo  puro,  dopo  filtrato,  si  ridiscioglie  con  una  soluzione  (8  **/o)  di  NaCl,  e 
si  riprecipita  con  quella  più  forte.  Questa  operazione  si  ripete  per  tre  o  quattro 
volte,  e  l'ultimo  precipitato,  completamente  bianco,  raccolto  in  un  filtro  già  sec- 
cato a  115^  C.  e  pesato,  si  riscalda  in  una  stufa  a  115^  C.  perchè  coaguli.  Dopo 
si  ripone  il  filtro  nell'imbuto,  si  lava  il  fibrinogeno  coagulato  con  acqua  calda 
per  allontanare  i  sali,  e  poi  con  alcool  ed  etere.  Si  ritoma  indi  a  seccare  filtro 
e  precipitato,  e  si  pesano  più  volte  a  lunghi  intervalli,  finché  non  si  ottiene  un 
peso  costante.  Conoscendo  la  qaantità  di  sangue  adoperata,  sarà  facile  calcolare 
quanto  fibrinogeno  esso  conteneva  in  100  o  in  1000  co. 

Dosaggio  del  fermento  fihrinico.  —  Per  dosare  il  fermento  fibrinicoche  trovasi  nel 
siero  di  sangue  conosciamo  solo  il  metodo  Carbone  col  quale  si  ottengono  non  dei 
valori  assolati,  ma  comparativi.  Questo  metodo  si  basa  sul  fatto  che  l'estratto  di 
sanguisughe  si  comporta  rispetto  al  fermento  in  modo  analogo  a  quello  che  fanno 
le  antitossine  rispetto  alle  tossine;  perciò  Carbone  in  una  serie  di  provette  me- 
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scolava  ana  quantità  costante  di  fìbrinogeno  in  soluzione  con  NaCl  a  0,8  **/o  ed 
una  quantità  pure  costante  del  siero  in  cui  voleva  titolare  il  fermento;  aggiun- 
geva poi  nelìe  varie  provette  una  quantità  progressivamente  crescente  di  un  infuso 
di  sanguisughe,  e  da  ultimo  rendeva  il  volarne  del  liquido  eguale  in  tutte  con 
aggiunta  di  soluzione  di  NaCl  a  0.8  ^j^  Dopo  24-48  ore  esaminava  le  provette 
ed  il  coagulo,  che  si  formava  solo  dove  era  scarso  l'infuso  di  sanguisughe. 
Valutava  la  quantità  di  fermento  dalla  quantità  di  estratto  necessario  a  neutra- 
lizzare l'azione  coagulante  di  quello. 

Dosaggio  della  paraglobulina,  —  A  una  quantità  nota  di  siero  sanguigno  sì  ag- 
giunge del  solfato  di  magnesio  sino  a  saturazione.  Si  agita  fortemente  il  liquido, 
si  raccoglie  il  precipitato  in  forma  di  pasta  bianca  finamente  granulosa,  in  un 
iiltro,  e  si  lava  cou  soluzione  satura  di  MgSO^  per  allontanare  P  albumina.  Se 
il  precipitato  che  rimane  sul  filtro  è  colorato,  si  scioglie  cou  soluzioni  diluite  di 
MgSO^  o  NaCl  e  si  ritorna  a  precipitare  come  sopra.  Questa  operazione  si  ripete 
piti  volte,  e  si  continua  nel  modo  descritto  per  la  determinazione  del  fibri- 
nogeno. 

Dosaggio  della  sieroalbumina,  —  Il  siero  saturato  con  solfato  di  magnesio,  e  dal 
quale  è  stata  separata,  per  mezzo  della  filtrazione,  la  paraglobulina,  può  servire 
per  il  dosaggio  della  sieroalbumina.  Questa  infatti  può  allora  venir  precipitata 
aggiungendovi  una  piccola  quantità  di  soluzione  di  acido  acetico,  0,5-1  ^/o*  Per 
purificarla,  si  ridiscioglie  nell'acqua  e  si  riprecipita  con  soluzione  di  solfato  d'am- 
moniaca. Gli  ulteriori  trattamenti  sono  uguali  a  quelli  già  descritti  per  il  fibri- 
nogeno. Più  comunemente  però  il  dosaggio  della  sierina  si  fa  per  differenza.  Si 
determina  cioè  in  una  porzione  di  siero  la  quantità  della  paraglobulina  in  eiiso 
contenuta  col  metodo  su  descritto,  e  in  una  seconda  porzione,  eguale  alla  prima, 
il  peso  totale  delle  proteine  coagulate  per  mezzo  dell'alcool  o  del  calore.  La 
differenza  dei  due  valori  ci  permette  di  calcolare  la  quantità  centesimale  della 
sieroalbumina. 

Dosaggio  del  sieromucoide.  —  Per  preparare  e  dosare  contemporaneamente  il 
sieromncoide,  Zanetti  ha  adoperato  lo  stesso  metodo  del  Momer  per  l'ovomn- 
coide.  Da  una  quantità  determinata  di  siero  sanguigno  diluito  con  due  volami 
di  soluzione  (10  ^/q)  di  NaCl,  si  precipitano  prima  le  sostanze  proteiche  per  meszo 
della  coagulazione,  dopo  aver  prima  acidificato  con  acido  acetico.  Il  liquido  fil- 
trato si  concentra  a  bagnomaria  sino  a  piccolo  volume,  e  quindi  si  tratta  con 
alcool.  Per  purificare  il  precipitato  che  si  ottiene,  e  che  è  formato  di  sieromucoide,  si 
ridiscioglie  in  acqua,  e  si  riprecipita  con  alcool.  Questa  operazione  si  ripete  cinque 
o  sei  volte,  finché  non  si  ottiene  un  precipitato  pochissimo  colorato,  che  si  rac- 
coglie in  un  filtro  già  pesato  e  seccato.  Dopo  ripetuti  lavaggi  con  etere  la  so- 
stanza viene  disseccata  nel  vuoto  sull'acido  solforico  e  pesata  finché  si  ottiene 
peso  costante.  Il  sieromucoide  si  presenta  come  polvere  leggera,  di  color  giallo 
paglierino,  è  alquanto  igroscopico,  si  scioglie  nell'acqua  calda,  e  dà  tutte  le 
reazioni  delle  sostanze  mucoidi.  La  proprietà  poi  che  esso  possiede  di  ridurre  la 
soluzione  del  Fehling,  quando  venga  prima  bollito  con  acido  cloridrico,  ha  indotto 
Zanetti  a  chiamarlo  glicoproteide. 


3»  Le  diverse  sostanze  proteiche  hanno  una  composizione  centesi- 
male poco  differente^  e  probabilmente  risaltano  da  un  medesimo 
complesso  molecolare,  nel  quale  i  diversi  nuclei  o  gruppi  atomici 
entrano  in  proporzione  diversa.  Infatti  se  si  scompongono  ad  arte 
mediante  il  vapore  acqueo  a  forte  tensione,  o  colla  prolungata  cot- 
tura in  liscivie  o  in  acidi  minerali  allungati,  essi  danno  luogo  sempre 
agli  stessi  prodotti,  rappresentati  dalPammontoca,  AaJVacido  solfidrico 
e  da  una  serie  di  addi  ammidid  (aminoacidi),  tra  1  quali  si  rin- 
vengono regolarmente  la  tirosina,  la  leucina,  Vaddo  aspara^inieo. 
Essendo    la    tirosina    un  composto  della   serie  aromatica,  e  la  leu- 
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Cina  e  l'acido  asparaginico  dae  corpi  della  serie  grassa^  si  può 
concladere  che  nella  molecola  delle  sostanze  proteiche  entrino  gruppi 
atomici  sia  dall'una,  sia  dell'altra  serie. 

Ma  in  seno  all'organismo  le  sostanze  proteiche,  per  effetto  dell'a- 
zione metabolica  degli  elementi  vivi  dei  tessuti^  danno  luogo  a  una 
quantità  assai  maggiore  di  prodotti  di  scomposizione,  che  rappresen- 
tano sia  materiali  istolitiei  o  di  consumo  destinati  ad  essere  senz'altro 
espulsi  dai  diversi  emuntòri,  sia  prodotti  di  secrezione  interna 
destinati  ad  altre  funzioni  ed  a  subire  nuove  trasfor  mazioni  prima 
di  essere  eliminati.  La  massima  parte  di  questi  prodotti  sono  rap- 
presentati dalle  materie  urinose  che  si  eliminano  dall'emuntorio  re- 
nale, e  tra  queste  le  principali  e  piil  importanti  sono  la  creatina, 
la  ereatinina,  gli  acidi  urico,  ippuricoj  carbaminico^  e  Vurea.  Sono 
tutti  composti  azotati,  e  per  conseguenza  provenienti  dalle  meta- 
morfosi regressive  o  eataòoliche  delle  sostanze  proteiche. 

Siccome  questi  prodotti  istolitici  sono  prontamente  eliminati  a 
misura  che  sono  immessi  nel  plasma  del  sangue,  ne  segue  che  essi 
vi  si  trovano  in  tenuissima  quantità.  Infetti  di  tutte  le  materie  uri- 
nose  soltanto  Vurea  e  Vammoniaca  si  son  potute  isolare  dal  siero 
del  sangue,  l'urea  nella  quantità  massima  che  non  supera  0,05  7o 
(I.  Munk),  l'ammoniaca  nella  quantità  media  di  mmg.  0,79  x>erogni 
100  gr.  di  sangue  (Beccari).  La  creatina  e  Vacido  urico  vi  si  trovano 
in  quantità  assai  minore  ;  in  quantità  minima  Vacido  ippuricoy  es- 
sendo dimostrato  —  come  vedremo  a  suo  tempo  —  che,  almeno  la 
massima  parte  di  esso,  si  forma  nei  reni  per  un  processo  sintetico. 
Ma  in  condizioni  morbose,  quando  la  funzione  renale  sia  profonda- 
mente alterata  o  soppressa  (uremia),  come  pure  nelle  profonde  dis- 
crasie del  sangue  (leucemia),  si  possono  dimostrare  nel  siero  non 
solo  i  prodotti  azotati  che  ho  nominati,  ma  anche  altri  che  nor- 
malmente si  trovano  nell'urina  in  quantità  piccolissima,  per  esempio 
le  basi  xantinicke  (Scherer). 

4.  Oltre  alle  sostanze  azotate,  si  rinvengono  nel  siero  del  sangue 
1  grassi  neutri,  emulsionati  in  forma  di  piccolissime  gocciole,  che 
col  mezzo  dell'etere  si  possono  facilmente  estrarre.  La  quantità  di 
essi,  che  in  condizioni  ordinarie  non  supera  0,1-0,2 '^/o,  cresce  enor- 
memente dopo  un'alimentazione  grassa,  Ano  a  dare  al  siero  l'aspetto 
lattescente,  ed  a  raggiungere  o  superare  la  quantità  dell'I  %  della 
massa  del  sangue  (Bohrig);  mentre  nello  stato  di  digiuno  non  ne 
rimangono  nel  sangue  che  piccole  tracce  (Pfeiffer).  Evidentemente 
dunque  i  grassi  del  sangue  derivano  in  massima  parte  da  quelli  in- 
trodotti cogli  alimenti.  Tuttavia  in  alcune  malattie  (alcoolismo,  dia- 
bete, alterazioni  del  midollo  delle  ossa),  la  quantità  dì  grasso  del 
plasma  sanguigno  può  tanto  aumentare  (lipoemia)  da  rendere    latte- 
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scente  il  siero  come  dopo  ana  forte  ingestione  di  alimenti  grassi. 
Ciò  rende  probabile  che  anche  normalmente,  in  piccola  partCy  il 
grasso  del  sangue  provenga  da  quello  che  si  elimina  o  si  liquida 
dai  tessuti  adipogeni. 

Oltre  ai  grassi  neutri  trovansi  nel  siero  del  sangue  i  saponi,  la 
lecitina,  la  colesterina  (Hoppe-Seyler).  Essi  fan  parte  dei  prodotti 
della  digestione  pancreatica;  provengono  dunque  in  parte  dalle  vie 
digerenti. 

Nel  siero  si  trova  anche  un  terzo  gruppo  di  sostanze  organiche^ 
convenzionalmente  comprese  sotto  la  denominazione  di  idra4;i  di  car- 
bonio: il  glicosio,  il  glicogeno,  V acido  lattico.  Si  rinviene  inoltre 
un'altra  sostanza  riduttrice,  ma  non  fermentescibile,  fosforata,  estrai- 
bile coU'etere,  che  ha  tutte  le  reazioni  della  jecorina  (Jacobson)» 
Finalmente  vi  si  trova  una  piccola  quantità  di  gomma  animale 
(Preund). 

Di  tutte  queste  sostanze  la  più  importante  è  certamente  il  gli- 
cosioj  che  può  provenire  in  parte  direttamente  dagli  alimenti,  in 
parte  da  trasformazione  digestiva  dell'amido  alimentare,  in  parte 
infine  dal  glicogeno  del  fegato  e  dei  muscoli.  La  quantità  del  gli- 
cosio  del  sangue  è  indipendente  dalla  forma  dell'alimentazione^ 
perchè  —  come  vedremo  a  suo  tempo  —  quasi  tutto  il  glicosio 
assorbito  dall'intestino  s'immagazzina  nel  fegato  sotto  forma  di  gli- 
cogeno (amido  epatico).  La  quantità  di  glicosio  che  normalmente 
sì  trova  nel  sangue  umano  oscilla  da  0,10  a  0,15  7o  (Otto);  ma  in 
condizioni  abnormi  può  aumentare  Ano  a  0,30  7o  ^  anche  più.  In 
massima  copia  si  trova  nel  sangue  della  vena  porta  durante  l'as- 
sorbimento postdigestivo  ;  mentre  nell'astinenza  è  prevalente  nel 
sangue  delle  vene  sopraepatiche. 

La  piccola  quantità  di  glicogeno  che  talora  è  dimostrabile  nel 
siero  del  sangue  (Pavy)  proviene  probabilmente  dal  disfacimento 
dei  leucociti,  che  —  come  dicemmo  —  ne  contengono. 

La  costante  presenza  dell'acido  lattico  nel  siero  del  sangue  è  in- 
dipendente dalla  ingestione  degl'idrati  di  carbonio,  e  invece  dipen- 
dente in  parte  dalPalimentazione  carnea.  Infatti  nel  sangue  dei 
cani  durante  l'assorbimento,  dopo  un  abbondante  pasto  di  carne,  l'a- 
cido lattico  raggiunge  la  dose  di  0,3-0,5  7oo  j  inentre  dopo  48  ore  di 
digiuno  diminuisce  fino  a  0,17  •/^  (Gaglio).  Esso  rappresenta  — 
come  vedremo  a  suo  tempo  —  uno  dei  prodotti  di  scomposizione 
delle  sostanze  proteiche,  operata  sia  dai  corpuscoli  del  sangue,  sia 
dagli  elementi  vivi  di  difterenti  tessuti. 

5.  I  composti  minerali  del  plasma  sanguigno  vi  si  trovano  in 
parte  come  sali  liberi,  in  parte  uniti  alle  sostanze  proteiche,  in 
modo  da  non   poterneli    separare  colla    semplice    dialisi.  Quali    poi 
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siano  veramente  nel  plasma  i  rapporti  fisici  e  chimici^  il  modo  d'es- 
sere reciproco  ed  i  legami  fissi  o  labili  che  passano  fra  i  diversi 
costitaeuti  minerali  da  on  lato,  e  le  varie  proteine  dall'altro,  è 
oggi  ano  dei  problemi  più  difficili  della  chimica  fisiologica,  alla  so- 
lozione  del  qoale  tendono  numerosi  lavori  di  fisico-chimica-,  dei 
qat^  non  è  qoi  il  caso  di  fòre  parola. 

Qaando  s'impiega  la  combastione  per  isolare  le  materie  inorga- 
niche dei  residui  secchi  del  siero,  nelle  ceneri  si  ottiene  forte  quan- 
tità di  acido  solforico,  derivato  dalla  combustione  dello  solfo  delle 
sostanze  proteiche,  e  che  quindi  non  fa  parte  dei  composti  minerali 
del  plasma  genuino.  Medesimamente,  se  prima  dell'incenerimento 
del  siero  non  si  ha  cura  di  allontanarne,  mediante  l'etere,  la  leci- 
tina, per  combustione  del  fosforo  di  questa,  si  produce  un  aumento 
abnorme  dell'acido  fosforico  delle  ceneri. 

Xon  tenendo  conto  per  queste  ragioni  dell'acido  solforico  e  fo- 
sforico ricavati  dalle  ceneri  del  siero,  i  risultati  delle  diverse  ana- 
lisi fatte,  sia  sull'uomo,  sia  sui  mammiferi,  armonizzano  perfetta- 
mente per  quanto  riguarda  tutti  gli  altri  componenti,  come  può 
vedersi  dalla  seguente  tabella: 

In  1000  parti  di  siero. 


Sangae 

Sangue 

Sangue 

Media 

amano 

di  maiale 

di  viteUo 

delle 

(C.  Sohmidt) 

(Bnnge) 

(Bonge) 

tre  analisi 

K,0 

0,394 

0,273 

0,234 

0,300 

NajO 

4,290 

4,272 

4,351 

4,304 

CI 

3,612 

3,611 

3,717 

3,646 

CaO 

0,155 

0,136 

0,126 

0,139 

MgO 

0,101 

0,038 

0,045 

0,061 

8.552 

8,330 

8,473 

8,450 

U  componente  grandemente  preponderante  delle  ceneri  del  siero 
è  il  cloruro  sodico.  Esso  trovasi  in  semplice  soluzione  nel  plasma, 
od  in  forma  di  combinazione  molto  labile;  infatti,  dializzando  il 
siero  con  acqua  distillata,  si  ottiene  sollecitamente  un  equilibrio 
osmotico  nei  due  liquidi  rispetto  al  cloro. 

La  maggior  parte  della  soda  delle  ceneri  trovasi  nel  plasma  in 
forma  di  bicarbonato  (GUrber)  ;  e  una  parte  minore  vi  si  trova  com- 
binata coU'acido  fosforico  in  forma  di  fosfato  bisodico. 

È  notevole  che  mentre  nei  corpuscoli  del  sangue  prevalgono  i 
sali  potassici,  nel  plasma  prevalgono  i  sali  sodici. 
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Dal  complesso  delle  materie  iDorganiche  contenute  nel  plasma  di- 
pende principalmente  la  sua  pressione  osmotieaj  che  ha  tanta  im- 
portanza per  gli  scambi  tra  corpuscoli  e  plasma,  e  tra  plasma  e 
tessati,  come  vedremo  in  seguito. 

I  gas  del-  sangue  nel  loro  complesso  non  rappresentano  che  una 
minima  parte  del  peso  del  sangue  (0,10-0,15  ^oo)-  Sono  rappresentati 
dall'ossigeno,  dalPanidride  carbonica,  dall'azoto  ed  anche  dall'argo. 
I  due  primi  trovansi  in  massima  parte  combinati,  ì  due  secondi  in 
semplice  soluzione.  Non  è  noto  che  l'azoto  e  l'argo  adempiano  ad 
alcun  ufdcio  nell'economia  animale;  grandissima  invece  è  l'impor- 
tanza fisiologica  dell'ossigeno  e  dell'anidride  carbonica,  ma  ne  par- 
leremo nel  capitolo  del  chimismo  respiratorio.  Qui  ci  limitiamo  ad 
affermare  che  le  combinazioni  che  essi  formano,  l'ossigeno  coll'emo- 
globina,  e  l'anidride  carbonica  con  l'emoglobina  e  gli  alcali,  sono  molto 
labili,  tanto  che  si  possono  separare  dal  sangue,  e  dosare  volumetri- 
camente tutti  i  gas  che  esso  contiene  col  semplice  vuoto  barometrico. 

6.  Conosciuti  i  diversi  componenti  sia  dei  corpuscoli,  sia  del 
plasDia  del  sangue,  ci  sarà  più  agevole  esporre  i  dati  principali  dì 
fatto  che  si  sono  finora  raccolti,  per  tentare  la  soluzione  del  pro- 
blema della  coagulazione  del  sangue,  che  è  certamente  uno  dei  più 
difficili  della  chimica  fisiologica.  Infatti,  sebbene  questo  argomento 
negli  ultimi  decenni  sia  stato  profondamente  trattato  con  acume 
ammirabile  da  numerosi  sperimentatori,  a  capo  dei  quali  A.  Schmidt^ 
non  possiamo  ancora  vantarci  di  essere  giunti  ad  una  dottrina 
ben  salda  e  completa,  e  nella  qaale  tutti  possano  consentire  in  ogni 
sua  parte. 

Nello  studio  del  fenomeno  della  coagulazione  è  bene  tener  sepa- 
rate e  distinte  le  diverse  questioni  o  problemi  che  esso  comprende. 

a)  La  prima  questione  che  si  presenta  è  di  sapere  perchè,  ossia 
per  quali  circostanze,  il  sangue,  che  si  mantiene  fluido  finché  circola 
nell'interno  dei  vasi,  si  coaguli  spontaneamente  poco  dopo  estratto 
dai  medesimi.  Questa  questione  fu  ben  trattata  dall'Hewson  nel 
secolo  XVIII,  e  più  estesamente  svolta  e  risoluta  dal  Briicke  nel 
1857. 

II  fenomeno  non  dipende  dal  raffreddarsi  del  sangue,  perchè  fa- 
cendo congelare  il  sangue  estratt.o  prima  che  coaguli,  dopo  il  disge- 
lamento si  vede  che  è  ancora  fluido,  e  poco  dopo  coagula  nel  modo 
ordinario.  Il  raffreddamento  ritarda  quindi  la  coagulazione,  e  se  ne 
ha  la  riprova  nel  fatto  che  ricevendo  il  sangue  in  un  ambiente  ri- 
scaldato alla  temperatura  normale  dell'animale  (37*-38*  C),  esso  coa- 
gula più  prontamente  (Hewson). 

Il  fenomeno  non  dipende  dal  riposo  in  cui  è  posto  il  sangue  estratto 
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dalla  vena,  perchè  si  può  vedere  una  parte  del  sangue  nel  cuore 
del  cane  tuttora  fluido  13*»  dopo  la  morte  (Hewson),  e  «^,30'-7**,30' 
dopo  la  mort«  per  asfissia  si  può  vedere  fluido  tutto  il  Sangue  del 
cane.  Inoltre  il  sangue  raccolto  nelPinterno  del  cuore  di  testuggine, 
legato  o  separato,  tenuto  in  una  temperatura  prossima  a  zero,  può 
rimanere  fluido  anche  dopo  7-8  giorni  (Briicke). 

n  fenomeno  non  dipende  dal  contatto  dell'aria  o  del  suo  ossigeno, 
perchè  coagula  anche  il  sangue  raccolto  sotto  una  campana  in  un 
bagno  a  mercurio  e  non  coagula  il  sangue  di  una  testuggine  dopo 
l'iniezione  di  una  buona  quantità  d'aria  nel  sistema  vasale  (Briicke). 

A  contatto  delle  pareti  vive  normali  dei  vasi  non  avviene  la  coagu- 
lazione del  sangue  circolante,  ma  l'alterazione  o  la  morte  dell'endotelio 
vasale,  o  l'introduzione  nei  vasi  di  un  corpo  estraneo  (per  esempio  un 
agoinflsso  attraverso  il  cuore  di  una  testuggine  vivente)  lo  fa  coagu- 
lare (Briicke). 

Quando  si  riceve  il  sangue  direttamente  in  un  vaso  spalmato  di 
vaselina  o  sotto  olio,  il  sangue  non  vi  aderisce  e  non  coagula^ 
neanche  agitandolo  con  un  bastoncino  di  vetro  bene  ingrassato.  In- 
vece coagula  sollecitamente  se  si  agita  con  un  bastoncino  non  in- 
grassato, oppure  vi  s'introduce  un  corpo  estraneo  a  cui  il  sangue 
l)0S8a  aderire.  È  dunque  assai  probabile  che  il  sangue  circolante 
si  mantenga  fluido  perchè  gli  elementi  anatomici  suoi  non  aderi- 
scono sufjicientetnente  aWendotelio  normale  dei  vasi,  ed  infatti  dà 
luogo  alla  formazione  di  trombi  ogni  qualvolta  questi  rapporti  di 
adesione  sono  possibili  per  avvenuta  degenerazione  dell'endotelio 
(Durante),  o  per  altre  lesioni  morbose  delle  pareti  interne  dei  vasi 
e  del  cuore,  come  nelle  flebiti,  endocarditi,  endoart^riti,  atero- 
masie, ecc.  (Freund,  1886). 

b)  La  seconda  questione  a  risolvere  è  di  determinare  la  causa 
immediata  della  coagulazione,  perchè  cioè  la  semplice  adesione  un 
\}0  forte  di  alcuni  elementi  del  sangue  ai  corpi  estranei  o  all'endo- 
telio alterato  dia  luogo  alla  formazione  di  fibrina. 

In  ordine  a  questo  soggetto  si  è  raccolta  una  serie  di  buone  os- 
servazioni, le  quali  dimostrano  chiaramente  che  la  formazione  del 
coagulo  fibrinoso  è  intimamente  legata  coU'alterazìone  funzionale  o 
col  disfacimento  degli  elementi  morfologici  del  sangue,  segnatamente 
dei  leucociti,  che,  come  vedemmo,  sono  elementi  assai  labili,  e  che 
facilmente  si  alterano  per  tutte  le  possibili  influenze  fisiche  esterne. 
Basta  il  semplice  contatto  di  corpi  estranei  coi  quali  sono  capaci 
di  aderire,  perchè  essi  secernano  nel  plasma  sostanze  capaci  di  de- 
terminare la  coagulazione. 

Questa  dottrina,  intraveduta  dall' Addison  (1841)  e  dal  Beale  (1864), 
fu  la  prima  volta  bene  dimostrata  e  svolta  dal    Mantegazza  (1876). 
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Ovunque  si  produca  un  trombo  nell'interno  dei  vasi  o  del  cuore,  il 
coagulo  fibrinoso  vedesi  al  microscopio  infiltrato  da  leucociti  più  o 
meno  alterati. 

Se  s'insinua  un  filo  di  seta  nel  cavo  di  una  grossa  vena,  e  dopo 
qualche  tempo  lo  si  estragga  con  cautela  e  si  sottoponga  all'osser- 
vazione microscopica,  si  scorge  essersi  formato  all'intorno  del  filo 
un  sottile  coagulo,  che  è  più  spesso  nei  punti  dove  i  leucociti  in- 
elusi  tra  i  filamenti  sono  più  numerosi  (Mantegazza). 

Assistendo  al  microscopio  al  fenomeno  della  coagulazione  che  si 
produce  in  una  piccola  goccia  di  plasma  sanguigno,  spesso  si  os- 
serva che  i  filamenti  fibrinosi  che  si  formano,  si  dipartono  come 
raggi  da  un  centro  rappresentato  da  un  leucocito,  o  da  un  ammasso 
di    piastrine  disfatte  (Banvier,  Hayem,  Bizzozero). 

Separando  col  raffreddamento  il  plasma  del  sangue  di  cavallo,  e 
filtrandolo  attraverso  un  triplice  strato  di  carta,  si  può  riescire  ad 
ottenerlo  affatto  spoglio  di  elementi  morfologici.  In  questo  caso  si 
può  osservare  che  il  plasma  abbandonato  alla  temperatura  dell^am- 
biente  può  rimanere  fluido  anche  dopo  24  ore.  Ma  se  vi  si  aggiunge 
una  quantità  anche  minima  di  estratto  acquoso  di  leucociti,  o  un 
po'  di  siero  sanguigno  contenente  leucociti,  tosto  ha  luogo  il  feno- 
meno della  coagulazione  (A.  Schmidt). 

Come  il  plasma  sanguigno  privo  di  cellule,  si  comportano  alcuni 
trasudati  morbosi,  come  il  liquido  dell'idrocele  o  dell'idropericardio, 
che  sono  privi  di  elementi  morfologici  e  hanno  una  composizione 
simile  al  plasma.  Essi  lasciati  a  sé  si  mantengono  indefinitamente 
liquidi,  ma  tosto  coagulano  se  vi  si  aggiunge  un  piccolo  grumo 
sanguigno,  o  un  po'  di  siero  (Buchanan,  1835). 

11  plasma  separato  dal  sangue  peptonizzato,  e  reso  affatto  privo 
di  cellule  con  una  assai  protratta  ed  energica  centrifagazione,  non 
solo  non  coagula  spontaneamente,  ma  neanche  coll'aggiunta  di  acqaa, 
o  con  una  corrente  di  acido  carbonico,  come  avviene  del  plasma 
peptonizzato  non  del  tutto  privo  di  leucociti.  Ma  se  vi  si  aggiunge 
un  piccolo  grumo  raccolto  colla  centrifugazione  e  formato  da  cumuli 
di  leucociti    e  piastrine,  tosto  avviene  la  coagulazione  (Fano). 

La  dottrina  sostenuta  dall'Hayem  e  dal  Bizzozero,  che  la  coagu- 
lazione del  sangue  sia  essenzialmente  legata  all'alterazione  o  disfa- 
cimento delle  piastriney  non  distrugge  la  dottrina  precedente,  per 
cui  si  ritiene  che  essa  sia  connessa  col  fatto  dell'alterazione  ode!  dis- 
facimento dei  leucociti.  Ammesso,  come  ci  sembra  probabile  dietro 
le  indagini  del  Lilienfeld,  delle  quali  toccammo  nel  capitolo  prece- 
dente, che  le  piastrine  siano  una  derivazione  dei  leucociti,  e  rap- 
presentino le  masse  nucleari  di  queste,  è  evidente  che  le  dette  due 
dottrine  armonizzano  bene  tra  loro,  e  possono  anzi  fondersi  ed  in- 
tegrarsi in  una  sola  e  identica  dottrina. 
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Becentemeate  A.  Petrone  ha  messo  in  vista  il  fatto  che  nei  primi 
giorni  dopo  l'avvelenamento  colPacido  pirogallico  (iniettato  nei  cani 
e  nei  conigli  in  soluzione  dell'I  7o  P^^  ^^  ^^^  ^^^  retto)  il  sangae 
coagula  fortemente  e  rapidamente^  mentre  le  piastrine  non  sono  attac- 
cate, anzi  sembrano  aumentate^  e  solamente  gli  eritrociti  subiscono 
nn  grado  notevole  di  disfacimento.  Ma  l'esame  analitico  degli  effetti 
complessi  di  detto  avvelenamento  ci  sembra  finora  troppo  incom- 
pleto per  fame  la  base  di  uua  dottrina  opposta  a  quella  general 
mente  adottata  pel  risultato  di  osservazioni  ed  esperimenti  più  sem- 
plici e  quindi  più  dimostrativi.  La  linfa  non  contiene  eritrociti,  né 
contiene  piastrine,  come  ha  dimostrato  il  Fano,  eppure   coagula. 

e)  La  terza  questione  attinente  alla  dottrina  della  coagulazione 
è  di  determinare  da  quale  o  da  quali  componenti  chimici  del  sangue 
dipende  la  formazione  della  fibrina,  che  è  insolubile,  e  quindi  non 
preesiste  come  tale  nel  sangue. 

Che  la  sostanza  madre  della  fibrina  non  sia  data  dai  corpuscoli, 
ma  dai  componenti  del  plasma  sanguigno,  fu  già  dimostrato  dallo 
Hewson  (1770)  e  da  G.  Mttller  (1832).  Hewson  fu  il  primo  ad  otte- 
nere il  pUisma  salatOj  relativamente  privo  di  corpuscoli,  e  vide  che 
esso  forma  un  coagulo  bianco  colla  semplice  aggiunta  di  acqua. 
Giovanni  Mtlller  riesci  a  filtrare  il  sangue  di  rana,  ritardandone  la 
coagulazione  con  una  soluzione  di  zucchero,  separandone  i  cor- 
puscoli che  restano  nel  filtro,  dal  plasma  incolore  che  filtra,  e  in 
seguito  forma  un  coagulo  di  pum  fibrina.  Ma  il  primo  a  ben  di- 
mostrare che  nella  coagulazione  si  ha  il  cambiamento  dello  stato 
chimico  di  una  sostanza  del  plasma  che  chiamò  fibrinogeno  (il  quale 
si  trova  isolato  nei  trasudati  dianzi  ricordati,  e  commisto  alla 
neroglobuUna  e  alla  sieroalòumina  nel  plasma)  fu  A.  Schmidt. 

Egli  ammise  veramente  che  alla  formazione  della  fibrina  concor- 
ressero due  elementi  :  il  fibrinogeno  (sostanza  fibrinogenica)  e  la  para- 
globulina  (sostanza  fibrinoplastica),  e  spiegava  con  ciò  Tosservazione 
di  Buchanan  citata  testé.  Ma  in  seguito  fu  ben  dimostrato  dallo  Ham- 
marsten  (1875),  e  confermato  da  altri,  che  la  paraglobulina  non 
prende  alcuna  parte  alla  formazione  del  coagulo,  perchè  si  trova 
nella  stessa  quantità  nel  sangue,  tanto  prima  quanto  dopo  la  coa- 
gulazione, e  perchè  una  soluzione  di  fibrinogeno  puro  ottenuto  dal 
pUuma  salato,  può  dare  coagulo  fibrinoso  coll'aggiunta  di  un  po'  di 
estratto  acquoso  del  siero  che  non  contiene  affatto  paraglobulina. 

d)  Un  quarto  problema  :  ammesso  che  basti  il  fibrinogeno  a  for- 
mare la  fibrina  per  un  cambiamento  del  suo  stato  chimico,  fa  d^uopo 
det-erminare  in  che  consista  questo  cambiamento. 

A  questo  quesito  cercano  di  rispondere  gli  studi  ulteriori  dello 
Hammarsten,  dell^Arthus,  del  Lilienfeld,  del  Carbone,  ecc. 
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Per  alcuni  la  coagalazione  del  sangue  sarebbe  un  fenomeno  ana- 
logo al  cagliamento  del  latte.  La  sostanza  eccitatrice  della  coagula- 
zione originata  dai  corpuscoli,  sdoppia  il  fibrinogeno  in  due  nuove 
globuline^  una  detta  tromhosina  che  diventa  insolubile  e  si  trasforma 
in  fibrina^  l'altra  detta  fibringlobulina  che  rimane  disciolta  nel  pla- 
sma. Durante  questo  sdoppiamento  del  fibrinogeno  ha  luogo  un^i- 
dratazione,  ossia  la  combinazione  chimica  dell'acqua  colle  sostanze 
proteiche.  Infórtti  A.  Schmidt  ha  dimostrato  che  il  plasma  puro  del 
sangue  di  cavallo,  essiccato  prima  della  coagulazione,  pesa  circa 
il  2  7o  Tooieno  di  un'eguale  quantità  dello  stesso  plasma^  essiccato 
dopo  avvenuta  la  coagulazione. 

Perchè  abbia  luogo  la  coagulazione,  ossia  perchè  la  trombosina, 
che  è  solubile,  si  trasformi  in  fibrina  che  precipita  formando  il  eoa 
gulo,  è  necessaria  la  presenza  nel  plasma  di  una  certa  dose  di  com- 
posti calcari  solubili  e  bene  ionizzabili.  La  ragione  per  cui  gli  os- 
salati  e  il  fluoruro  sodico,  anche  a  piccole  dosi,  rendono  il  plasma 
incoagulabile,  sta  nel  fatto  che  essi  precipitano  i  sali  calcici  discioltì 
nel  plasma,  e  quindi  impediscono  alla  trombosina  di  trasformarsi  in 
fibrina,  combinandosi  coi  sali  calcici.  Sicché  la  fibrina  sarebbe  uua 
tromòosina  ccUoiodj  e  come  tale  paragonabile  al  cacio  insolubile,  che 
è  una  paraoaseina  oaloioa.  Come  la  caseina  del  latte,  sotto  l'azione 
dell'enzima  del  caglio,  si  scompone  in  para4Uiseina  e  in  una  speciale 
albumosa,  così  durante  la  coagulazione  del  sangue,  il  fibrinogeno  si 
sdoppia  e  due  terzi  di  esso  formano  trombosifM  e  un  terzo  fibrin- 
globulina. Come  la  paracaseina  combinandosi  colla  calce  forma  il 
cacio,  così  la  trombosina  colla  stessa  combinazione  formerebbe  la 
fibrina  (Arthus,  Lilienfeld). 

A  questo  ingegnoso  ravvicinamento  del  fenomeno  della  coagulazione 
del  sangue  con  quello  del  cagliamento  del  latte^  si  è  fatta  la  obiezione 
che  sebbene  la  fibrina  contenga  sempre  della  calce,  non  è  più  ricca  di 
ealce  del  fibrinogeno,-  e  quindi  non  si  può  ammettere  che  quest^ ultimo, 
quando    si  trasforma  in  fibrina,  debba  assumer  calce  dal  plasma. 

Altri  invece  ammettono,  e  forse  più  a  ragione,  che  la  coagula- 
zione avvenga  per  una  semplice  scissione  del  fibrinogeno  in  au 
corpo  poco  solubile  che  precipita  (fibrina)  ed  in  un  altro  solubile  (fi- 
bringlobulina), che  resta  nel  siero  ;  la  presenza  del  calcio  sarebbe 
indispensabile  non  per  questa  reazione  direttamente,  ma  per  la  pro- 
duzione o  l'attività  del  fermento  fibrinico. 

In  ogni  modo  è  innegabile  che  se  anche  non  possiamo  stabilire 
eon  precisione  in  qual  modo  ed  in  quale  momento  della  coagula- 
zione interviene  il  calcio^  la  presenza  sua  è  sempre    indispensabile. 

e)  Un'altra  questione  da  risolvere  è  quella  relativa  alla  forma 
chimica  che  ha  il  calcio  quando  partecipa  alla  coagulazione  come 
elemento  indispensabile. 
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Alcuni  credettero  che  intervenisse  come  fosfàrto,  più  propriamente 
come  fos&to  tricalcico,  e  pensarono  che,  essendo  insolubile  nell'ac- 
qua, restasse  sciolto  nel  plasoia  combinato  ai  proteidi  ;  ma  Artìius 
dimostrò  che  i  sali  di  calcio  insolubili  non  servono  ed  è  indispen- 
sabile la  presenza  di  sali  solubili*  Sabbatani  poi  dimostrò  che  sono 
indispensabili  non  semplicemente  dei  sali  solubili,  ma  dei  sali  io- 
nizzabili,  degl'ioni  di  calcio,  che  sempre  esistono  nel  plasma. 

È  quindi  credibile  che  il  calcio  intervenga  nella  coagulazione 
per  quei  caratteri  e  quelle  proprietà  chimiche  che  ha  come  catione, 
combinandosi  a  qualche  elemento  avente  funzione  di  anione,  ifòrse 
colla  leuconucleina  di  Lilienfeld  di  cui  diremo  in  appresso. 

La  quantità  di  calcio-ione  sufficiente  per  la  coagulazione  del  san- 
gue, a  differenza  di  quello  che  avviene  per  la  coagulazione  del  latte, 
è  piccolissima,  ma  a  parità  di  condizioni  sperimentali  è  fissa  ;  ab- 
biamo così  un  valore  critico  nella  concentrazione  del  Ga-ione,  al  di- 
sotto del  quale  il  sangue  resta  indefinitamente  liquido.  Per  questo^ 
da  un  lato  tutti  gli  agenti  fisici  o  chimici  che  abbassano  la  con- 
centrazione del  Oa-ione  del  sangue  fin  sotto  al  valore  critico  ne  pro- 
vocano l'incoagulabilità,  e  d'altra  parte  tutti  quegli  agenti  che  la 
rialzano  fin  sopra  al  detto  valore  ripristinano  la  coagulabilità.  Fra 
i  primi  ricorderemo  il  freddo,  una  concentrazione  molecolare  ele- 
vata, piccole  dosi  di  reattivi  che  formano  col  calcio  sali  quasi  in- 
solubili (ossalati,  fluoruri,  saponi,  carbonati,  pirofos&ti  alcalini),  dosi 
discrete  di  reattivi  che  formano  col  calcio  semplicemente  dei  sali 
poco  solubili  (solfato  e  fosfato  bisodico,  bicarbonato  di  sodio),  pic- 
cole dosi  di  reattivi  che  formano  col  calcio  composti  poco  ioniz- 
zabili  (citrato  trisodico,  metafosfato  sodico)  ;  fira  i  secondi  ricorderemo 
il  riscaldamento,  la  diluzione  con  acqua,  l'aggiunta  di  piccole  quan- 
tità di  sali  ionizzabili  di  calcio,  l'aggiunta  di  reattivi  che  liberano 
il  calcio  dalle  sue  combinazioni  insolubili  o  poco  dissociabili. 

D'altra  parte  l'aggiunta  di  piccole  quantità  di  calcio  al  sangue 
normale  ne  diminuisce  sempre  la  coagulabilità  (Sabbatani,  Segoli) 
ed  è  stato  solo  per  una  interpretazione  inesatta  di  alcune  esperienze 
di  Dastre  e  di  Hammarsten  che  per  molto  tempo  s'è  creduto  l'au- 
mentasse ;  l'aggiunta  di  quantità  discrete  ritarda  molto  la  coagula- 
zione, le  dosi  elevate  la  impediscono  del  tutto  (Home). 

Da  tutto  questo  risulta  che  rispetto  alla  concentrazione  del  Ca- 
ione  nel  sangue  dobbiamo  considerare  un  valore  optimum  per  la 
coagulazione,  il  quale  è  compreso  entro  i  limiti  delle  variazioni  fi- 
siologiche che  il  calcio  presenta  nel  sangue  normale,  e  due  valori 
crìtici,  minimo  e  massimo,  al  disotto  e  al  disopra  dei  quali  il  san- 
gue non  coagula  più. 

L'aggiunta  di  calcio  agevola  la  coagulazione  solo  quando  il  san- 
gue ne  contiene  una  quantità  deficiente. 

LuciAyi,  Fi$iologUi  delVuomOf  voi.  1  (3.»  ediz.).  19 
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f)  Ora  si  presenta  il  quesito  di  determinare  per  qaale  processo 
l'alterazione  o  il  disfacimento  dei  corpascoli  del  sangue  dia  luogo 
alla  scomposizione  del  fibrinogeno  in  Sbrina  e  fibringlobulina. 

À.  Schmidt  e  la  sua  scuola  di  Dorpart  considerano  la  coagula- 
zione del  sangue  come  uh  processo  determinato  da  un  enzima  che 
essi  chiamano  trombina^  proveniente  dai  corpuscoli,  specialmente  dai 
leucociti  e  dalle  piastrine.  Questi  allo  stato  normale  non  contengono 
il  fermento,  ma  una  sostanza  zimogenica  (yrotrombina)^  che,  quando  i 
corpuscoli  si  alterano  o  disfonno,  genera  il  fermento  perfetto  o  trom- 
•bina.  Quest'ultima  si  può  estrarre,  sia  dal  sangue  defibrinato,  sia 
dal  siero  del  sangue,  mediautie  Palcool  assoluto,  che  fa,  precipitare 
le  sostanze  proteiche  e  insieme  il  fermento.  Dalla  massa  del  coagulo, 
bene  essiccato  e  polverizzato,  si  può  separare  il  fermento  facendone 
un  estratto  acquoso. 

I/estratto  acquoso  contenente  trombina  produce  pronta  coagula- 
zione :flbrinosa  sia  delle  soluzioni  di  fibrinogeno  puro  contenenti  po- 
chi sali  calcici  disciolti,  sia  del  trasudato  liquido  dell'idrocele.  Iniet- 
tato bruscamente  e  in  dose  discreta  nei  vasi  sanguigni  di  un  ani- 
ìnale,  può  produrne  la  morte  istantanea  per  trombosi  diffusa,  che 
blocca  la  circolazione  del  sangue  (Edelberg). 

Ohe  nel  sangue  circolante  non  si  trovi  trombina  perfetta,  ma  sem- 
plice protrombinaj  lo  dimostra  11  fatto  che  l'estratto  acquoso  non  ha 
alcuna  azione  coagulante,  quando  sia  ottenuto  (nel  modo  ora  accen- 
nato) non  dal  sangue  defibrinato  o  dal  siero,  ma  dal  sangue  fresco 
che  esce  dalla  vena,  ricevuto  direttamente  nell'alcool  assoluto  (Ja- 
kowicki).  Sicché  il  fermento  perfetto  o  trombina  si  forma  solo  quando 
1  corpuscoli  si  alterano  o  si  disgregano. 

La  trombina  in  soluzione  acquosa  non  è  altei^ta  dai  mezzi  anti- 
settici 'y  col  riscaldamento  a  75^0.  perde  ogni  azione  enzimatica;  mo- 
stra i  caratteri  generali  delle  globuline,  ed  è  per  ciò  una  sostanza 
proteica  priva  di  fosforo. 

Ma  la  trombina  non  è  l'unica  sostanza  originata  dai  leucociti  che 
è  capace,  trasformando  il  fibrinogeno,  di  determinare  la  coagulazione. 
Oltre  questo  enzima,  esistono  (specialmente  nei  nuclei  dei  leucociti 
e  nel  protoplasma  delle  piastrine)  altre  sostanze  capaci  di  produrre 
lo  stesso  effetto,  come  è  stato  dimostrato  recentemente  dagli  espe- 
rimenti del  Lilienfeld. 

Vedemmo  che  la  sostanza  fondamentale  dei  nuclei  dei  leucociti  ^ 
rappresentata  da  una  sostanza  molto  complessa,  che  fu  detta  nu- 
oleoistone,  perchè  risulta  dall'associazione  di  due  gruppi,  uno  acido 
e  fosforato,  la  leìAconìAoleina,  l'altro  basico,  avente  le  proprietà  delle 
àlbumose,  che  fu  detto  istone.  Ora  il  Lilienfeld  ha  dimostrato  che 
non  solo  la  leuoonucleinaj  ma  ancora  il  suo  derivato,  arrido  nìicleinico, 
hanno  la  capacità  di  scomporre  il  fibrinogeno  e  produrre  il  coagulo 


IL   PLASMA  SANGUIGNO 


147 


fibrinoso,  in  tutte  le  condizioni  nelle  quali  agisce  nello  stesso  modo 
la  trombina  dello  Schmidt.  D'altro  lato  Vistone,  non  solo  non  eccita 
la  coagulazione,  ma  ha  —  come  le  altre  albumose  —  proprietà  an- 
ticoagulanti, sia  sul  sangue  circolante,  sia  sul  sangue  estratto.  Dal 
sangue  reso  incoagulabile  colPistone,  si  può  separare  un  plasma  isto- 
nizzato  molto  resistente,  che  non  coagula  che  con  l'aggiunta  di  so- 
stanze nucleiniche.  La  sostanza  anticoagulante  ottenuta  da  A.  Schmidt 
coU'estratto  alcoolico  dei  materiali  delle  glandole  linfatiche,  e  che 
chiamò  citoglobulinaj  corrisponde  essenzialmente  àìVistcne, 

Da  questi  risultati  del  Lilienfeld  parrebbe  quindi  dimostrato  che 
possa  avvenire  la  coagulazione  anche  quando  manchi  il  fermento 
fibrinico,  per  effetto  delle  sostanze  nucleiniche  dei  leucociti  e  delle 
piastrine  ;  ma  si  deve  osservare  che  dalPacuto  lavoro  critico  di  Car- 
bone è  apparsa  chiarissima  tutta  l'analogia  che  passa,  rispetto  alla 
produzione  del  fermento  fibrinico,  fra  la  dottrina  di  Schmidt  e  quella 
di  LUienfeld. 

Secondo  Schmidt  abbiamo  uno  zimogeno,  la  protrombina,  che 
scindendosi  dà  origine  al  fermento  ed  a  sostanze,  di  cui  egli  non 
definisce  la  natura,  che  arrestano  la  scissione  della  protrombina 
stessa  ;  secondo  Lilienfeld  abbiamo  il  nucleo-istone  che  si  sdoppia 
in  leuconucleina  ad  azione  coagulante  e  in  istone  ad  azione  anti- 
coagulante. Dalle  ricerche  di  Pekelharing  pare  poi  assai  probabile, 
quasi  si  potrebbe  dire  certo,  che  il  fermento  e  lo  zimogeno  siano 
dei  niicleoproteidi.  Infine  secondo  Schmidt  la  protrombina  si  tras- 
forma in  trombina  (fermento)  solo  per  azione  di  sostanze  ignote 
che  egli  chiama  zimoplastiche,  secondo  Pekelharing  lo  zimogeno  si 
trasforma  in  fermento  solo  per  azione  dei  sali  di  calcio,  e  la  leuco- 
nucleina di  Lilienfeld  diventa  attiva  come  fermento  solo  in  presenza 
di  calcio. 

Per  tutto  questo  si  è  ammesso  che  l'agente  eccitatore  della  coagu- 
lazione (fibrin-fermento,  trombina)  sia  un  derivato  del  nucleo-istone, 
derivato  di  natura  acida,  che  diventerebbe  attivo  solo  unendosi  al 
calcio-ione  ;  potremo  quindi  rappresentare  la  formazione  del  fermento 
col  seguente  paradigma: 


NucUoistone 
(Paralizza  l'azione  coagalante  della    lenconncleìna) 

I 
I 


I 

I 

Letusonueleina 
(Col  Ca-ione  diventa  fermento 
ooagalante). 


I 

Istone 
(Arresta  la    scissione   del    nu- 
deoistone    e    paralizza    l'azione 
della  lenconncleìna). 
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n  predominio  delPana  o  delPaltra  di  queste  tre  sostanze  darebbe 
luogo  ai  diversi  stati  del  sangue  normali  od  abnormi,  quali  si  ve- 
rificano dopo  iniezioni  dì  albumose  o  di  sostanze  d'azione  analoga. 

Le  ricerche  più  recenti  di  Morawitz  e  di  altri  hanno  condotto  a 
una  conoscenza  più  esatta  delle  cosidette  sostanze  zimoplastiche, 
ossia  delle  sostanze  capaci  di  accelerare  il  processo  della  coagula- 
zione. Già  Delezenne  aveva  nel  plasma  degli  uccelli  osservato,  che 
diversi  estratti  di  organi  o  tessuti  sono  capaci  di  una  tale  azione. 
Morawitz  ha  indicato  col  nome  di  trombochinasi  il  principio  attivo 
di  questi  estratti,  che  secondo  lui  sarebbe  sempre  necessario,  oltre 
i  sali  di  calcio,  perchè  la  protrombina  si  trasformi  in  trombina.  La 
produzione  della  trombochinasi  sarebbe  una  proprietà  generale  del 
protoplasma,  ma  più  specialmente  sarebbe  data  dai  leucociti  negli 
uccelli  e  dalle  piastrine  nei  mammiferi. 

g)  Finalmente  rimane  a  chiarire  un'ultima  questione  :  siccome 
anche  in  condizioni  normali  i  corpuscoli  del  sangue  invecchiati 
continuamente  si  disfanno,  e  nuovi  elementi  giovani  sostituiscono 
quelli  che  Hcompaiono,  si  domanda  perchè  nel  sangue  circolante  non 
avvengano  trombosi,  dovendosi  pel  disfacimento  dei  corpuscoli  ver- 
sare nel  plasma  sia  il  fermento  fibrinico,  sia  le  sostanze  nucleiniche 
coagulanti. 

Non  si  può  dire  che  questa  questione  sia  stata  ancora  abbastanza 
studiata  e  risoluta. 

9ulla  base  di  alcuni  ingegnosi  esperimenti,  il  Fano  insinuò  Pipo- 
tesi,  che  il  sangue  peptonizzato  non  coaguli  perchè  contiene  una 
sostanza  anticoagulativa  di  natura  indeterminata,  proveniente  non 
dagli  elementi  morfologici  del  sangue,  ma  dagli  altri  tessuti,  perchè  ^ 
l'aggiunta  del  peptone  al  sangue  appena  estratto  non  ne  inibisce  la 
coagulazione.  In  seguito  A.  Schmidt,  svolgendo  questo  concetto, 
estrasse  —  come  abbiamo  detto  testé  —  dalle  glandole  linfatiche 
e  da  altri  tessuti  la  sua  eitoglobuUfM  (probabilmente  identica  all't- 
stane)  che  ha  veramente  azione  anticoagulativa.  Fondandosi  su  nu- 
merose esperienze,  egli  ritiene  che  lo  stato  liquido  del  sangue  cir- 
colante debba  considerarsi  come  una  funzione  degli  elementi  vivi 
dei  tessuti  fissi,  coi  quali  il  sangue  è  in  continuo  scambio.  Questi 
ricevono  dal  sangue  le  sostanze  nutrienti,  e  immettono  continua- 
mente nel  sangue  i  prodotti  della  loro  attività  metabolica,  tra  i 
quali  le  globuline,  che  sono  la  matrice  della  fibrina,  e  la  citoglobu- 
lina,  che  ostacola  l'azione  coagulante  del  fermento,  diffondentesi  con- 
tinuamente nel  sangue  pel  disfascimento  dei  nuclei  dei  leucociti. 
Quando  il  sangue  sia  estratto  dai  vasi,  più  non  vi  si  versa  citoglo- 
bulina,  mentre  la  trombina,  per  la  rapida  alterazione  dei  leucociti, 
vi  si  diffonde  largamente  e  vi  produce  la  coagulazione. 
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Nelle  più  recenti  ricerche  del  Lilienfeld  è  messa  in  vista  la  fa- 
eilità  con  coi  il  nucleoistone  iniettato  nella  corrente  sanguigna,  per 
nn  processo  tuttora  sconosciato,  si  scompone  nei  suoi  due  compo- 
nenti, la  leuoonuoleina  coagulante  e  Vistone  anticoagulante,  il  quale 
nltlmo  si  può  dimostrare  allo  stato  libero,  nel  sangue  estratto  su- 
bito dopo  Piniezione,  e  secondo  Wright  anche  nell'urina.  Ma  il 
Lilienfeld  non  giunge  ad  alcun  concetto  ben  determinato  per  spie- 
gare perchè  nelle  condizioni  normali  del  sangue  circolante  prevale 
sempre  Fazione  anticoagulativa  delPistone  sull'azione  coagulante  sia 
delle  sostanze  nucleiniche,  sia  del  fermento,  anche  quando  queste 
ultime  debbonsi  trovare  in  grande  copia  nel  plasma,  come  avviene 
quando  si  fa  impunemente  la  trasfusione  di  sangue  deflbrinato,  o  di 
semplice  siero. 

Di  fironte  a  questi  ed  altri  fenomeni,  che  tuttora  attendono  una 
chiara  e  sufficiente  spiegazione,  non  possiamo  ancora  considerare 
come  esaurienti  le  ricerche  e  dottrine  attinenti  al  fenomeno  della 
coagulazione  del  sangue. 

Secondo  le  più  recenti  ricerche  si  tenta  spiegare  perchè  il  sangue 
non  coagula  nelPintemo  dei  vasi,  ammettendo  la  presenza  di  un'an- 
titrombina,  ossia  di  una  sostanza  che  neutralizza  Fazione  delle  pic- 
cole quantità  di  trombina,  presenti  nel  sangue  normale. 

Secondo  le  ricerche  di  Ifolf  e  di  altri,  la  causa  dell'incoagulabi- 
lità del  sangue  peptonizzato  dipenderebbe  da  che  sotto  Fazione 
delle  albumose,  i  leucociti  e  gli  endoteli  vasali  produrrebbero  una 
sostanza,  la  quale  nel  fegato  dà  luogo  a  una  larga  secrezione  di 
antitrombina,  che  poi  si  verserebbe  nel  torrente  circolatorio. 

7.  Il  plasma  del  sangue,  di  cui  abbiamo  segnalato  i  componenti 
principali,  rappresenta  nel  suo  complesso  una  soluzione  di  sostanze 
organiche  e  minerali  in  parte  tra  loro  combinate,  in  parte  sempli- 
cemente mescolate,  in  cui  nuotano  i  corpuscoli.  Dopo  lo  sviluppo 
assunto  dalla  dottrina  fisico-chimica  delle  soluzioni,  in  seguito  ai  la- 
vori di  Pfefifer,  di  H.  De  Vries,  di  Raoult,  di  Van't  Hofif,  di  Arrhe- 
nius,  si  è  incominciato  in  questi  ultimi  anni  ad  applicarne  i  metodi 
alla  fisiologia.  Le  determinazioni  della  concentrazione  molecolare^  della 
pressione  osmotica^  della  conducibilità  elettrica  e  della  viscosità  del 
siero  del  sangue  e  di  altri  liquidi  dell'organismo,  hanno  cominciato  ad 
assumere  una  certa  importanza,  mettendo  in  vista  dei  fatti  degni  di 
considerazione,  che  rappresentano  il  nucleo  di  un  nuovo  capitolo 
«  sulle  proprietà  fisiche  del  plasma  sanguigno  ». 

Premettiamo,  per  intenderci^  alcune  nozioni  dottrinali. 

Per  concentrazione  molecolare  di  una  soluzione  s' intende  il  numero 
delle  molecole  disciolte  (quale  che  sia  la  loro  natura  chimica),  in 
rapporto  ad  un  determinato  peso  del  solvente,  che  nel  caso  dei 
liquidi  organici  è  sempre  rappresentato  dall'acqua. 
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Qualsiasi  solnzìone,  introdotta  entro  il  tubo  graduato  di  an  en- 
dosmometro  di  Datrochet  messo  in  comunicazione  con  un  manometro 
a  mercurio,  e,  separata  dal  liquido  solvente  mediante  una  mem- 
brana semipermeaMle  (vale  a  dire  che  permette  il  passaggio  del  sol- 
vente e  non  delle  sostanze  disciolte),  genera  una  corrente  attraverso 
questa,  che  diluisce  progressivamente  la  soluzione,  facendo  innalzare 
la  colonna  manometrica  fino  ad  un  certo  limite,  raggiunto  il  quale 
si  arresta.  La  pressione  allora  segnata  dal  manometro  rappresenta 
la  pressione  osmotica  di  quella  data  soluzione. 

Pfefler  ha  dimostrato  sperimentalmente  che  la  pressione  osmotica 
è  in  ragione  diretta  della  concentrazione  molecolare.  Dato  questo 
rapporto,  ne  segue  che,  conosciuta  la  pressione  osmotica  di  una 
data  soluzione,  è  anche  conosciuta  la  sua  concentrazione  molecolare 
è  viceversa. 

Fra  due  soluzioni  si  ha  perfetto  equilibrio  osmotico  ogni  qual  volta, 
separate  da  una  membrana  semipermeabile,  anche  se  sono  di  diffe- 
rente natura  chimica,  contengono  disciolte  nello  stesso  volume  di 
acqua  lo  stesso  numero  di  molecole,  ossia  hanno  eguale  concentra- 
zione molecolare.  Si  abbia,  per  esempio,  da  un  lato  una  soluzione 
di  urea,  dall'altro  una  di  zucchero,  separate  da  una  membrana  per- 
meabile all'acqua  e  non  alle  sostanze  disciolte  ;  finché  una  delle  due 
soluzioni,  nello  stesso  volume  di  acqua,  conterrà  in  soluzione  un 
numero  di  molecole  maggiore  dell'altra,  vi  sarà  passaggio  di  aequa 
dalla  soluzione  più  diluita  alla  soluzione  piti  concentrata,  e  questo 
passaggio  si  arresterà  quando  il  numero  di  molecole  delle  due  solu- 
zioni, rispetto  allo  stesso  volume  di  acqua,  sarà  divenuto  eguale 
nei  due  liquidi,  pur  restando  differente  la  loro  composizione  chimica, 
perchè  uno  conterrà  semplice  urea,  e  l'altro  zucchero. 

Le  soluzioni  che  hanno  eguale  concentrazione  molecolare,  e  diconsi 
perciò  equimolecolari,  hanno  anche  uguale  pressione  osmotica  e  di- 
consi isotoniche  (da  'Vo?  eguale  e  tovoc  tensione).  Infatti  quando  ven- 
gono separate  da  una  membrana  semipermeabile,  mostrano  di  essere 
in  equilibrio  osmotico. 

Secondo  una  legge  scoperta  da  Raoult  (1882),  ciascuna  molecola 
di  una  sostanza  qualunque,  disciolta  in  una  determinata  quantità  di 
acqua,  abbassa  il  punto  di  congelazione  di  questa,  di  una  certa  quan- 
tità sempre  eguale,  di  guisa  che  l'abbassamento  del  punto  di  con- 
gelazione è  dipendente  dal  numero  delle  molecole  disciolte,  e  non 
già  dal  loro  peso  o  dalla  loro  natura  chimica.  Chiamasi  crioscopia 
la  determinazione  del  punto  di  congelazione  delle  diverse  soluzioni, 
e  designasi  con  a  la  differenza  tra  il  punto  di  congelazione  di  una 
soluzione  e  quello  del  solvente  puro. 

Il  metodo  crioscopico  conduce  indirettamente,  con  una  tecnica 
facile,  alla  determinazione  della  concentrazione  molecolare  e  della 
pressione  osmotica  di  una  data  soluzione. 
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Tuttavia  fanno  eccezione  alla  legge  di  Baoolt  i  sali  in  generale, 
le  coi  soluzioni  presentano  una  pressione  osmotica  superiore- a  quella 
che^  secondo  la  detta  legge,  dovrebbe  dare  il  numero  delle  molecole 
disisiolte.  Le  molecole  di  questi  sali  si,  comportano  come  se  alcune 
di  esse  si  scindessero,  il  che  ha  dato  luogo  all'  ipotesi  di  Arrhenius 
della  dissociazione  elettrolitica  o  ionizzazione  delle  molecole  saline 
disciolte,  fenomeno  che  sta  in  stretto  rapporto  colla  conducibilità 
elettrica  delle  soluzioni  dei  sali,  acidi  e  basi,  che  diconsi  elettroliti^ 
a  differenza  delle  soluzioni  di  molecole  non  ionizzabili,  che  non  con- 
ducono bene  l'elettricità  e  diconsi  anelettroliti.  Colla  ionizzazione 
sta  in  rapporto  anche  l'elettrolisi  che  si  verifica  in  esse  pel  pas- 
saggio di  una  corrente  galvanica.  U  grado  di  dissociazione  delle 
molecole  saline  cresce  colla  diluzione  della  soluzione. 

Questa  in  brevi  parole  la  moderna  dottrina  fisico-chimica  delle 
'soluzioni.  Passiamo  ora  ad  esaminare  alcuni  tra  i  risultati  che  ci 
sembrano  più  importanti,  ottenuti  colle  ricerche  dirette  a  determi- 
nare la  pressione  osmotica  e  la  ooncentraaione  molecolare  del  siero 
del  sangue. 

Queste  indagini  furono  iniziate  in  Olanda  da  Hamburger  e  pro- 
seguite da  altri. 

Lo  Hamburger,  col  suo  metodo,  fondato  sulla  resistenza  che  offrono 
gli  eritrociti  a  lasciar  diffondere  l'emoglobina  quando  siano  immersi 
in  una  soluzione  ipotonica^  vale  o  dire  di  una  concentrazione  mi- 
nore della  isotonica^  cercò  di  alterare  sperimentalmente  la  concentra- 
zione molecolare  del  plasma  sanguigno  circolante,  per  poi  studiarne 
gli  effetti  sul  siero  ricavato  da  una  piccola  quantità  di  sangue  estratto. 
Iniettando  nella  vena  di  un  cavallo  7  litri  di  una  soluzione  iper- 
tonica  al  5  %  di  solfato  sodico,  egli  vide  che  il  sale  era  pronta- 
mente eliminato  per  gli  emuntòri,  e  che  Vipertonia  del  siero  del 
sangue  non  durava  che  per  pochi  minuti  dopo  l'iniezione,  quan- 
tunque l'analisi  del  siero  stesso,  divenuto  nuovamente  isotonico,  di- 
mostrasse ancora  una  forte  quantità  anormale  di  solfato  sodico. 

Medesimamente  trovò  che  il  siero  raggiunge,  dopo  brevissimo 
tempo,  la  normale  tensione  osmotica  in  seguito  alla  infusione  intra- 
vasale  di  una  soluzione  ipotonica  di  solfato  sodico  al  0,5  %. 

Di  breve  durata  trovò  anche  l'aumento  della  tensione  osmotica 
del  siero  in  seguito  AVanidroemia  provocata  artificialmente  col- 
P  iniezione  sottocutanea  di  pilocarpina  e  di  eserina,  che  producono 
forte  perdita  di  acqua  per  esagerata  secrezione  di  saliva  e  sudore^ 
così  pure  in  seguito  ^SVidroemia  ottenuta  mediante  copioso  salasso. 
Da  questi  risultati  lo  Hamburger  trasse  la  conclusione  che  il  sistema 
vasale  ha  la  proprietà  di  m^ntene^'e  costante  la  tensione  osmotica  del 
plasma  sanguigno,  non  ostante  svariatissimi  cambiamenti  della  compo- 
sizione chimica  del  sangue. 
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Egli  Bpiegò  questo  &tto  ammettendo  una  proprietà  secretoria  deU 
Vendotelio  VMaUj  che,  stimolato  dall^aamento  o  dalla  diminuzione 
della  tensione  osmotica  del  sangue,  reagirebbe  in  guisa  da  ripristi- 
nare rapidamente  Visotonia.  La  capacità  secretoria  dell'endotelio 
dei  capillari  fu  —  come  vedremo  —  sx>erimentalmente  confermata 
da  Heidenhain. 

Partendo  da  questi  risultati,  il  Winter  fece  altre  ricerche  col  me- 
todo crioscopico.  Bgli  trovò  che  il  punt4>  di  congelazione  del  siero 
sanguigno  dei  mammiferi  da  lui  esaminati  è  pressoché  costante.  Si 
ha  la  congelazione  quasi  sempre  a  —  0^,66  C,  il  qual  punto  corri- 
sponde a  quello  di  una  soluzione  di  NaCl  a  0,91  %  in  acqua  di- 
stillata. Sicché,  essendo  indipendente  dalla  specie  e  àskìlHndividuo, 
la  pressione  osmotica  del  sangue  deve,  secondo  lui,  dipendere  pro- 
babilmente, come  la  temperatura,  dalle  condizioni  generali  dell'am- 
biente in  cui  vivono  i  mammiferi. 

La  soluzione  di  KaCl  a  0,91  %  non  è  ipertonica  per  gli  eritrociti 
come  alcuni  credettero,  ma  è  molto  piti  vicina  al  valore  di  isotonia 
di  quello  che  la  soluzione  a  0,61  %,  la  quale  rappresenta  piuttosto 
il  limite  minimo  di  concentrazione  compatibile  ancora  con  una  gros- 
solana integrità  anatomica  degli  eritrociti,  a  prescindere,  s'intende, 
dalle  variazioni  di  forma  che  subiscono.  In&tti,  dalle  ricerche  di 
Hamburger,  Malassez  ed  altri^  risulta  che  il  limite  di  resistènza 
degli  eritrociti  a  lasciar  diffondere  Pemoglobina  è  rappresentato  da 
una  soluzione  di  NaGl  a  0,61  %.  Anche  la  soluzione  di  NaGl  al 
0,75%,  che  per  molto  tempo  si  ritenne  fisiologica,  è  ipotonica;  tao- 
tonica  è  da  considerare  per  Puomo  quella  a  0,90  %;  e  se  il  Winter 
trovò  che  i  cloruri  contenuti  nel  siero,  espressi  in  NaCl,  di  poco 
superano  queste  cifre,  che  rappresentano  la  resistenza  estrema  dei 
corpuscoli  (0,62-0,72  %),  dobbiamo  però  ricordare  che  a  costituire  la 
pressione  osmotica  del  sangue  oltre  ai  cloruri  concorrono,  benché  in 
grado  minore,  altri  sali  e  molecole  organiche,  per  cui  risulta  molto 
maggiore  di  quella  che  competerebbe  ai  soli  cloruri.  D'altra  parte 
il  Winter  stesso  ha  dimostrato,  mediante  la  crioscopia,  che,  diluendo 
il  siero,  si  trova  una  concentrazione  molecolare  nettamente  superiore 
a  quella  calcolata  in  precedenza  per  la  effettuata  diluizione,  e  ciò 
egli  lo  attribuisce  ad  una  dissociazione  delle  molecole  di  NaGl. 

Da  queste  osservazioni,  vale  a  dire  dalla  ricchezza  in  cloruro  so- 
dico del  siero  di  sangue,  e  dalla  facile  ionizzazione  delle  sue  mole- 
cole, il  Winter  é  indotto  a  considerare  questo  sale  come  Velemento 
compensatore  dei  disordini  delle  condizioni  osmotiche  del  sangue  e 
degli  umori  in  generale. 

Questi  risultati  del  Winter,  per  quanto  riguarda  la  quasi  costanza 
del  '^  ottenuto  col  siero  sanguigno  dei  mammiferi,  a  noi  sembrano 
poco  attendibili,  perchè  discordanti  con  quelli  ottenuti    precedente- 
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mente  da  Hamburger  e  da  Gryns,  e  con  quelli  più  recenti  ottenuti 
da  Bugarszky  e  Tangl  e  dal  Bottazzi  e  Dncceschi.  Ecco  alcuni  dati 
ottenuti  da  questi  autori: 


Hamburger. 

Gryns. 

Siero  di  oavaUo.     .     .  A  =  0,596 

Siero  di  cavallo.     .     .  à  ^  0,549 

»                > 

.     .     »       0,586 

> 

,     .     .     »       0,561 

»                > 

.     .     »       0,620 

> 

.     .     »       0,520 

>                » 

.     .     »       0,568 

» 

pollo 

.     .     »       0,619 

>           bue  . 

.     .     »       0,647 

» 

.     .     »       0,624 

»           maiale 

.     .     »       0,621 

> 

.     .     »       0,620 

>           cane      ...»       0,605 

» 

.     .     »       0,600 

Bugarszky  e  Tangl. 

Bottazzi  e  Dncceschi. 

Siero  di  cavallo.     .     .  a  =:  0,627 

Siero  di  rana     .     .     .  A  =  0,563 

»                > 

.     .     »       0,531 

rospo  ...»       0,761 

>                > 

.     .     »       0,632 

tartaruga.     .     »       0,463 

»          cane 

.     .     »       0,670 

»        .     .     »       0,485 

»             > 

.     •       0,606 

gallo   ...»       0,623 

»             » 

.     »       0,685 

lepre  ...»       0,564 

»          gatto    . 

.     »       0,601 

cane    ...»       0,576 

»              > 

.     »       0,633 

»          pecora . 

.     »       0,613 

*              » 

.     »       0,688 

Oon  una  serie  di  ricerche  crioscopiche,  il  Fano  e  il  Bottazzi  tro- 
varono che  la  pressione  osmotica  del  siero  dei  cani  oscilla  legger- 
mente attorno  ad  una  media  (superiore  a  quella  trovata  dal  Winter) 
anche  dopo  aver  £atto  subire  all'animale  le  più  svariate  lesioni 
organiche,  e  precisamente:  dopo  la  splenectomia,  Pasfissia,  il  digiuno, 
l'anemia  per  ripetuti  salassi,  l' infusione  di  peptone,  la  legatura  del 
dutto  toracico,  la  sezione  del  bulbo. 

Questi  risultati  escludono  P  ipotesi  di  uno  speciale  apparato  rego- 
latore delle  condizioni  fisiche  del  sangue,  essendo  queste  indipendenti 
dallo  stato  di  nutrizione  dell'organismo,  dalle  condizioni  funzionali 
degli  organi  circolatòri  e  dei  centri  nervosi.  È  più  logico  pensare 
ohe  la  quasi  costanza  della  pressione  osmotica  del  sangue  dipenda 
dalla  mutabilità  degli  aggruppamenti  fisico-chimici  intracellulari  ed 
astraceli  ulari  o  umorali,  per  cui  facilmente  si  adattano  e  riparano 
alle  perturbazioni  dell'equilibrio  osmotico.  Oltre  alla  ionizzazione 
delle  molecole  del  cloruro  sodico,  dimostrata  dal  Winter,  si  può 
pensare,  secondo  il  Fano,  alle  associazioni  e  dissociazioni  dei  sali 
colle  sostanze  proteiche,  alle  polimerizzazioni  e  depolimerizzazioni, 
per  compensare  prontamente  gli  aumenti,  o  gli  abbassamenti  abnormi 
della  pressione  osmotica  del  sangue. 

Ohe  il  valore  della  pressione  osmotica  del  sangue  sia  più  o  meno 
legato  alle  condizioni  generali  dell'ambiente  cosmico  in  cui  l'orga- 
Bismo  vive,  è    dimostrato  dalle  ricerche   del   Bottazzi    sulla    pres- 
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sione  osmotica  del  sangae  degli  animali  marini.  Ifon  solo  il  sangue 
degli  invertebrati  marini,  ma  anche  quello  dei  pesci  cartilaginei,  pre- 
senta una  pressione  osmotica  quasi  eguale  a  quella  deU'acqaa  di  mare 
(a  =  2,2-2,3).  Ifei  teleostei  comincia  ad  apparire  V  indipendenza 
delle  condizioni  osmotiche  dei  liquidi  intemi  dell'organismo  rispetto 
a  quelle  dell'ambiente  estemo.  Essi  infatti  presentano  una  pressione 
osmotica  del  sangue  inferiore  di  circa  la  metà  a  quella  dell'acqua 
di  mare,  e  intermedia  tra  quella  dei  pesci  cartilaginei  e  quella  dei 
vertebrati  superiori,  che,  sebbene  vivano  nel  mare,  godono  della 
respirazione  aerea.  U  sangue  di  questi  ultimi  presenta  una  pressione 
osmotica  poco  differente  da  quella  dei  vertebrati  superiori  terrestri. 

Le  condizioni  speciali  che  determinano  queste  differenze  sono  tut- 
tora da  determinare  sperimentalmente. 

Con  altre  ricerche  interessanti,  fatte  dal  Bottazzi  e  Ducceschi,  si 
indagano  i  rapporti  esistenti  tra  il  grado  di  resistenza  degli  eritrociti 
a  cedere  l'emoglobina,  il  grado  della  pressione  osmotica  del  siero,  e 
il  grado  di  alcalinità  del  plasma  nelle  differenti  classi  dei  vertebrati, 
n  risultato  principale  a  cui  giungono  è  che  nel  sangue  dei  mammi- 
feri si  osserva  un  certo  rapporto  approssimativo  e  dipendenza  reci- 
proca tra  i  detti  tre  fattori  della  composizione  normale  del  sanane  ; 
ma  ogni  rapporto  o  corrispondenza  fissa  tra  i  medesimi  scompare 
negli  animali  aventi  corpuscoli  rossi  nucleati.  Sembra  dunque  pro- 
babile che  la  presenza  del  nucleo  impartisca  agli  eritrociti  una  certa 
indipendenza  dai  fattori  fisico-chimici  dell'umore  in  cui  sono  im- 
mersi, che  (da  un  punto  di  vista  teleologico)  può  servire  a  difendere 
la  loro  integrità,  specialmente  negli  animali  pecilotermi,  che  sog- 
giacciono a  continue  variazioni  dell'ambiente  estemo.  Meccanica- 
mente questa  maggior  resistenza  degli  eritrociti  nucleati  a  cedere 
l'emoglobina,  anche  a  soluzioni  diluitissime  di  cloruro  sodico,  può 
essere  spiegata,  secondo  gli  autori,  o  come  effetto  di  chemota89Ì 
positiva  del  nucleo  per  l'emoglobina  dello  stroma,  o  per  una  com- 
binazione più  stabile  che  questa  contrae  con  la  lecitina  dello  stroma 
stesso.  In  ogni  modo  è  evidente,  secondo  questi  risultati,  che  la  re- 
sistenza dei  corpuscoli  nucleati  non  è  l'espressione,  uè  la  misura 
della  pressione  osmotica  intracorpuscolare. 

In  diverse  successive  pubblicazioni  (1895-97)  il  Manca  (sperimen- 
tando sempre  sui  corpuscoli  rossi  dei  mammiferi,  ossia  sprovvisti  di 
nucleo)  ha  cercato  di  stabilire  i  rapporti  tra  la  loro  vitalità  e  le  loro 
proprietà  osmotiche,  per  poter  distinguere  nei  fenomeni  di  resistenza 
e  di  scambi  osmotici  tra  i  medesimi  ed  il  plasma,  i  fattori  d'ordine 
fisiologico,  da  quelli  di  natura  puramente  fisica.  Punto  di  partenza 
delle  sue  ricerche  furono  specialmente  le  conclusioni  di  Hamburger, 
di  Limbeck,  e  di  altri  fisiologi  e  patologi,  i  quali  —  considerate  le 
variazioni  di  resistenza  che  offrono  gli  eritrociti  in  svariate  contin- 
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genze  fisiologiche  e  patologiche  —  iuterpretarono  questo  fenomeno 
come  dipendente  da  cambiamenti  delle  condizioni  vitali  dei  mede- 
simi, e  affermarono  che  solamente  gli  eritrociti  viventi  seguono  le  leggi 
osmotiche  o  dei  coefficienti  isotonici. 

H  problema,  attaccato  dal  Manca  da  vari  lati,  lo  condusse  a  ri- 
sultati concordi,  che  qui  riassumeremo  in  brevi  parole. 

In  esperienze  fatte  sul  sangue  venoso  dei  cani,  sottratto  prima  e 
dopo  un  prolungato  lavoro  muscolare,  trovò  che  dopo  il  lavoro  la 
resistenza  degli  eritrociti  (determinata  col  metodo  di  Hamburger) 
aumenta  leggermente^  ma  costantemente. 

Gli  eritrociti  trattati  in  vitro  con  forti  dosi  di  cloridrato  di  co- 
caina, di  solfato  di  stricnina,  di  solfato  di  atropina,  di  cloridrato  di 
mortina,  of&ono  minor  resistenza  dei  normali^  ma  obbediscono  per- 
fettamente alle  medésime  leggi  che  reggono  gli  scambi  osmotici  dei 
globuli  del  sangue  normale. 

Anche  la  resistenza  degli  eritrociti  del  sangue  lasciato  a  sé  fuori 
dell'organismo,  senza  precauzioni  asettiche,  va  gradatamente  dimi- 
nuendo ;  ma  anche  dopo  3-10  giorni  (quando,  secondo  Hamburger, 
dovrebbero  considerarsi  come  morti)  si  comportano  verso  le  solu- 
zioni di  IfaOl  e  di  KGl  come  gli  eritrociti  normali,  seguendo  le  me- 
desime leggi  che  reggono  i  fenomeni  osmotici.  Verso  le  dette  soluzioni 
diluite,  gli  eritrociti  si  comportano  in  modo  da  dover  ritenere  che  le 
molecole  di  iNaCl  e  di  KGl  siano  egualmente  dissociate  o  ionizzate, 
e  che  gli  eritrociti  siano  impermeabili  o  permeabili  nel  medesimo 
minimo  grado  verso  le  medesime. 

Gli  eritrociti  del  sangue,  trattato  in  vitro  con  dosi  anche  fortissime 
di  cloroformio,  e  quelli  del  sangue  di  ammali  cloroformizzati  pro- 
fondamente Ano  alla  morte,  offrono  resistenza  minore  dei  normali,  ma 
obbediscono  perfettamente  alle  medesime  leggi  che  reggono  gli  scambi 
osmotici  (verso  le  soluzioni  di  IfaCl)  dei  globuli  rossi  normali. 

In  una  serie  di  esperienze  eseguite  dal  Manca  col  metodo  del- 
Vematocrito,  e  servendosi  di  soluzioni  di  iSTaCl,  KCl,  LiCl,  tornò  a 
confermare  i  precedenti  risultati  ottenuti  col  metodo  colorimetrico  o 
di  Hamburger,  anche  quando  il  sangue  era  stato  conservato  per  due 
o  tre  mesi,  con  o  senza  cautele  asettiche,  o  anche  dopo  saturazione 
con  CO.  Inoltre,  come  media  di  sette  esperienze  ematocritiche,  di- 
rette a  determinare  il  grado  di  concentrazione  della  soluzione  di 
NaCl  isotonica  col  siero  e  cogli  eritrociti  del  sangue  fresco  defìbrinato 
di  bue,  trovò  che  esso  corrisponde  alla  soluzione  di  0,82  7o?  <^ìfr* 
alquanto  più  bassa  di  quella  trovata  dal  Winter,  dal  Fano  e  dal  Bot- 
tazzi  colle  loro  determinazioni  crioscopiche. 

Dal  complesso  di  questi  risultati  ottenuti  dal  Manca  ci  sembra 
legittimo  il  concludere  che  i  così  detti  fenomeni  di  resistenza  degli 
eritrociti  (almeno  di  quelli  privi  di  nucleo)  e  le  loro  proprietà  osmo- 
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tiohéj  sono  indipendenti  dalla  loro  vitalitày  e  che  essi  si  comportano 
come  se  fossero  semplici  cellule  inorganiche  arti/lctaZi  del  Tranbe,  co- 
stitaite  da  membrane  semipermeabili. 

Questi  ci  sembrano  i  risaltati  pia  interessanti  a  coi  hanno  con- 
dotto le  analisi  sperimentali  sulle  proprietà  osmotiche  del  plasma  e 
dei  corpuscoli  finora  compiute. 

Dai  pochi  cenni  che  ne  abbiamo  dato,  si  rileva  abbastanza  come 
non  si  siano  ancora  ben  fissate  le  idee  fisiologiche  intomo  a  questo 
scabroso  argomento;  non  abbiamo  creduto  tuttavia  conveniente  il 
non  parlarne  afEatto,  perchè  fin  d'ora  si  può  prevedere,  che  questi 
studi  acquisteranno  una  notabile  importanza  in  un  avvenire  non 
lontano. 


Per  detenninare  la  conoentrazione  molecolare  e  la  pressione  osmotica  del  siero 
sanguigno  e  degli  eritrociti  sono  stati  finora  preferiti  tre  speciali  metodi:  quello 
di  Hamburger,  fondato  sulla  resistetua  degli  mitrooiii,  quello  di  Raoult,  o  crio«co- 
pioùf  fondato  sulla  delerminazùme  delV  abbassamento  del  punto  di  congelaaiotie,  e  quella 
di  Hedin  e  Kdppe,  fondato  sulla  determinatone  del  volume  degli  eritrociti  mediante 
Vematoorito, 

Il  metodo  di  Hamburger,  per  determinare  la  pressione  osmotica  del  siero  del 
sangue  si  fonda  sulla  ricerca  della  solazione  di  NaCl  a  cui  esso  è  isotonico.  Gli 
eritrociti  dei  mammiferi  cedono  la  loro  emoglobina  soltanto  quando  il  siero  in  cui 
essi  sono  immersi  Tenga  diluito  con  50-60  7o  ^^  acqua  distillata.  Sicché,  per  poter 
determinare  il  titolo  della  soluzione  che  ce  ne  indichi  P esatta  pressione  osmotica, 
basterà  preparare  alcuni  saggi  di  esso  siero,  diluito  nel  limiti  accennati.  Si  ver- 
sano quindi  in  sei  tubi  d'assaggio  numerati  5  cmc.  di  siero  per  ciascuno,  e  si 
aggiungono  al  primo  tubo  cmc.  3,1  di  acqua  distillata;  al  secondo  cmc.  3;  al 
terzo  cmc.  2,9;  al  quarto  cmc.  2,8:  al  quinto  cmc.  2,7  ed  al  sesto  cmc.  2,6. 
Poscia  in  ognuno  dei  tubi  si  fanno  cadere  3  gocce  di  sangue  defibrinato,  e  si 
agitano  e  centrifugano  questi  vari  miscugli. 

D'altra  parte,  poiché  T esperienza  ha  dimostrato  che  la  soluzione  di  NaCl  iso- 
tonica al  siero  sanguigno  dei  mammiferi,  in  tal  modo  diluito,  oscilla  tra  0,55  e 
0,65  Voy  ^^  altri  sei  tubi  di  assaggio,  parimenti  numerati,  si  versano  Seme,  circa 
delle  seguenti  soluzioni  di  cloruro  sodico:  0,62;  0,61;  0,60;  0,59;  0,58  e  0,57%. 
Si  fanno  cadere  poi,  come  nella  prima  serie,  3  gocce  di  sangue  defibrinato  in 
ciascuno  dei  tubi,  e  si  agita. 

Dopo  due  ore  si  osserva  che  in  tutti  i  tubi  gli  eritrociti  si  sono  depositati  nel 
fondo.  Nella  prima  serie  però  si  vedrà  che  il  liquido  in  alcuni  è  rosso,  in  altri 
scolorato. 

Se,  per  esempio,  è  rosso  nei  tubi  nei  quali  sono  stati  aggiunti  3,1;  3,0  e 
2,9  cmc.  di  acqua,  ed  è  scolorato  nei  tre  rimanenti  tubi,  il  risultato  sarà  il 
seguente:  ohe  il  miscuglio  di  5  cmc.  di  siero  -{-  2,9  cmc.  di  acqua  presenta  fuo- 
ruscita di  pigmento  emoglobinico,  mentre  il  miscuglio  di  5  cmc.  di  siero  +2,8  cmc. 
di  acqua  resta  incoloro.  Si  esamina  allora  la  seconda  serie  di  tubi,  e  si  trova  ohe 
la  colorazione  del  liquido  è  evidente  nella  soluzione  clorurata  sodica  0,58  ^^  e 
nelle  più  leggere  soluzioni;  mentre  restano  incolori  i  liquidi  dei  tubi  contenenti 
le  soluzioni  più  forti  0,59,  0,60  7o>  ©co. 

2  9  -4-  2  8 
Il  miscuglio  di  5  cmc.  di  siero  -| L   di  acqua  è  perciò  isotouico    con 

una  soluzione  di  NaCl  di  : 

ML±^«  =  0,686  %. 
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Da  questi  dati,  per  oaloolare  a  quale  soluzione  di  NaCl  è  isotonico  il  siero    nor- 
male non  diluito,  si  può  impiantare  la  seguente  proporzione: 


5:5  +  2,85  =  0,685  :  «, 


dalla  quale  si  ricava: 


5  4-  2,85  X  0,585         ^^^^, 

X  =:      ^    *^     > r=  0,92  o/o- 

5 

Sicché  in  questo  caso  il  siero  del 
sangue  è  isotonico  a  una  soluzione  di 
NaCl  di  0,92  Ve 

Metodo  di  Baonlt,  —  La  determina- 
zione della  pressione  osmotica  con 
questo  metodo  riesce  tecnicamente  più 
facile.  L'apparecchio  comunemente  ado- 
perato è  quello  di  Beckmann.  Esso 
(fig.  44)  consta  essenzialmente  di  un 
recipiente  di  vetro  C  ohe  viene  riem- 
pito di  miscuglio  frigorifero  (ghiaccio 
pestato  e  sale),  di  un  tuho  d'assaggio 
B,  immerso  sino  ad  una  certa  profon- 
dità nel  recipiente  C,  di  un  tubo 
molto  lungo  A  munito  di  una  tubula- 
tura  laterale  e  introdotto  alla  sua 
volta  nel  tubo  B.  Il  tubo  A  poi  è 
chiuso  con  un  sughero,  attraversato 
nella  sua  parte  centrale  da  un  termo- 
metro speciale  di  Beckmann  i>  o  da  un 
termometro  comune  con  scala  divisa  in 
centesimi  di  grado,  e  da  un  filo  di 
platino  F  piegato  ad  anello  nella  sua 
estremità  inferiore.  Questo  filo  di  pla- 
tino, che  serve  per  agitare  prima  della 
congelazione  il  liquido  contenuto  nel 
tubo  A,  viene  messo  in  movimento 
da  un  piccolo  motore  ad  acqua  o 
elettrico  o  con  altro  mezzo  qui^siasi. 
Volendo  adoperare  l'apparecchio,  si 
riempie  prima  il  recipiente  C  di  mi- 
scuglio frigorifero,  poi  si  versano  nel 
tubo  A  pochi  centimetri  cubi  del  liqui- 
do da  sperimentare,  tanti  quanti  ba- 
stano per  coprire  il  bulbo  del  ter- 
mometro, e  indi  si  mette  in  moto  l'a- 
gitatore F,  Allora,  guardando  la  colonna 
termometrica,  si  osserverà  che  essa 
dopo  essersi  sempre  abbassata,  in  un 
certo  momento  si  solleva  e  resta  ferma 
per  qualche  secondo  a  una  data  tem-  pjg^  44, 
peratura,  che  deve  essere  considerata 
come  il  punto  di  congelazione  del 
liquido;  in    pratica  però  quasi  sempre 

occorre  provocare  la  congelazione  ed  il  rialzarsi  della  colonna  termometrica, 
facendo  cadere  per  la  tubulatura  laterale  E  nel  liquido  un  piccolo  cristallino  di 
ghiaccio. 

Ottenuto  così  il  punto  di  congelazione,  che  Raoult  indica  con  A,  se  si  trattava 
di  siero  di  sangue,  si  può  facilmente  calcolare  a  quale  soluzione  di  NaCl  è  esso 
isotonico.  Se  infatti  con  un  siero  di  sangue  di  bue  si  trova  A  =  0^,55,  essendo 
noto  che  la  soluzione  1  ^o  congela  a  —  0^,588,  si  ricava  con  facile  calcolo  che  la 
soluzione  di  NaCl    isotonica  il  siero  esaminato  è  eguale  a  0,90  ^/^ 


—  Apparecchio  di    Beckmann   per' 
le  ricerche  crioscopiche. 
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Metodo  delV  ematoorito,  —  Qaeeto  metodo  (adoperato  da  Hedin,  (Partner,  Daland, 
Koppe,  Eykman,  Gryns,  Manoa)  è  fondato  sulla  proprietà  ohe  presentano  i  glo- 
bali rossi  di  modificare  il  loro  volume  col  variare  delle  solnzioni  con  le  quali 
vengono  messi  in  contatto.  Studiando  l'azione  di  soluzioni  diversamente  concen- 
trate di  una  medesima  sostanza  (priva  di  azione  distruttrice  sui  globuli)  i  glo- 
buli rossi  diventano  più  piccoli  nelle  soluzioni  concentrate,  più  grandi  nelle 
soluzioni  diluite;  hanno  volume  costante  solamente  in  una  data  soluzione,  il 
cui  titolo  è  più  debole  di  tutte  quelle  che  fanno  raggrinzare  i  globuli,  ed  è  più 
forte  delle  altre  che  li  fanno  rigonfiare.  Sperimentando  con  diverse  sostanze, 
i  suddetti  ricercatori  sono  riusciti  a  trovare  per  ciascuna  di  esse  una  soluzione 
la  quale  non  fa  cambiare  il  volume  dei  globuli.  Queste  soluzioni,  ritenute  come 
isotonìche,  corrispondono  quasi  esattamente  a  quelle  trovate  coi  metodi  di 
Hamburger  e  di  Baoult. 

L'apparecchio  adoperato  per  queste  ricerche  è  quasi  uguale  a  quello  descritto 
a  pag.  110,  fig.  31,  se  si  eccettua  che  il  tubo  capillare  (ematocrito),  lungo  7  cen- 
timetri e  diviso  in  100  parti,  finisce  da  una  parte  con  un  rigonfiamento  a  forma 
d'imbuto. 

Praticamente,  volendo  per  esempio  cercare  a  quale  titolo  corrisponde  la 
soluzione  di  NaCl  isotonica  a  quella  del  siero  sanguigno  dei  mammiferi,  si  comincia 
con  l'aspirare  in  diversi  ematocriti  una  quantità,  possibilmente  eguale  e  che  più 
si  avvicini  a  0,02  ce.  di  corpuscoli  sanguigni,  vale  a  dire  di  cruore,  S'inneetano 
gli  ematocriti  nel  loro  sostegno  orizzontale  rappresentato  dalla  citata  figura,  e  si 
centrifuga  finché  la  colonna  degli  eritrociti  diventi  regolare  e  costante,  notando 
nello  stesso  tempo  le  altezze  che  essi  raggiungono.  Poscia  si  spinge  nella  por- 
zione libera  di  ciascun  ematocrito,  per  mezzo  di  una  siringa  di  Pravaz  o  di  una 
pipetta  di  precisione,  graduata  in  centesimi  di  centimetri  cubi,  una  data  quan- 
tità (0,2  ce.)  delle  varie  solnzioni  di  siero  di  titolo  eguale  a  quello  delle  solu- 
zioni che  si  adoperano  per  la  ricerca  della  pressione  osmotica  del  siero  col  metodo 
di  Hamburger.  Si  mescolano  gli  eritrociti  colla  soluzione  per  mezzo  di  un  ago 
sottile,  avendo  cura  di  chiudere  con  un  dito  l'estremità  capillare  dell'ematocrito, 
e  si  ritoma  a  centrifugare  .per  circa  un'ora  e  mezza,  sino  a  che  il  livello  dello 
strato  dei  globuli  mostra  di  rimanere  costante.  Ciò  è  facile  apprezzare  quando 
la  lettura  dell'altezza  dello  strato  degli  eritrociti,  fatta  ad  intervalli  di  parecchi 
minuti  di  centrifugazione,  presenti  la  medesima  cifra.  Guardando  allora  con  una 
lente  le  diverse  colonne  dei  corpuscoli,  si  riterrà  come  soluzione  isotonica  quella 
contenuta  nell'ematocrito  la  cui  colonna  è  rimasta  eguale  all'originale.  Se  però 
nessuna  colonna  si  trova  esattamente  in  queste  condizioni,  la  soluzione  isotonica 
sarà  più  forte  di  quella  contenuta  nell'ematocrito  i  cui  globuli  si  sono  meno  rag- 
grinzati, e  più  debole  dell'altra  contenuta  nell'ematocrito  i  cui  globuli  si  sono 
meno  rigonfiati. 

Metodo  della  conduttività  elettrica,  —  Mentre  la  crioscopia  ci  permette  di  studiare 
la  concentrazione  molecolare  del  sangue  e  del  siero,  quello  della  conducibilità 
elettrica  ci  permette  di  studiare  gli  elettroliti  che  in  essi  sono  contenuti.  Secondo 
la  dottrina  di  Arrhenius  la  conducibilità  elettrica  è  dovuta  alla  parte  dissociata 
degli  elettroliti,  agl'ioni  positivi  e  negativi  (cationi  ed  anioni),  al  numero  loro 
ed  alla  velocità  di  movimento  che  hanno  nel  liquido;  varia  quindi  per  tutte  quelle 
cause  che  possono  far  variare  la  concentrazione  o  la  mobilità  degl'ioni,  quali  la 
natura  chimica  degli  elettroliti,  la  concentrazione  molecolare  loro,  la  presenza 
di  anelettroliti    e    di    colloidi,    la  temperatura. 

La  conducibilità  elettrica  specifica  (x)  di  una  soluzione  è  la  reciproca  della 
resistenza  (r)  valutata  in  Ohm  che  essa  offre  al  passaggio  della  corrente  elettrica. 

La  resistenza  si  misura  secondo  il  metodo  Kohlrausch  con  una  disposizione  di 
apparecchi  che  è  schematicamente  rappresentata  dalla  figura  45.  In  essa  I  è 
una  sorgente  di  corrente  indotta,  r  la  resistenza  del  liquido  che  si  vuole  deter- 
minare, R  una  resistenza  nota  in  Ohm,  T  un  telefono,  x  un  contatto  scorrevole 
a  dolce  sfregamento  lungo  un  filo  metallico  pq  mantenuto  teso  parallelamente  ad 
una  scala  divisa  in  1000  parti  e  lunga  un  metro. 

Con  una  tale  disposizione  si  ha  il  cosi  detto  ponte  di  Wheatstone,  e  per  il  tele- 
fono T  non  passa  corrente  indotta,  e  quindi  resta  silenzioso,  solo  quando  il  con- 
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tatto  X  viene  a  dividere  il  filo  pq  in  due  parti  px  e  xq  tali,  che  fra  la  resistenza 
elettrica  di  px^  di  xg,  di  r  e  di  £  sassista  la  relazione 

r  :  B^=  px  :xq. 

Mentre  è  facile  trovare  questo  punto  x  tenendo  il  telefono  all'orecchio  e  facendo 
•oorrere  il  contatto  lungo  il  filo  pq^  la  relazione  suddetta  ci  permette  di  calcolare 
la  resistenza  cercata 


rz=B 


e  notando  che  jpa;  +  jc<jf  =  1000, 


r=iR 


px^ 
xq 

px 


1000  —  px* 


♦  t  t   t   C3Z£ 

♦  ♦  4   4   4  1=£ 


■«  ^  Il  I    wi    .11  fc,^       ^-,^  ^  \^ 

■      ■.»■««■ lJLi — I      II      II      ■     I     j  y 

"^     |lllÌlllllllllll[j^  Tft.UJon.) 


Fig.  45.  —  Rappresentazione  schematica  degli  apparecchi  che  oooorrono  per   determinare 
la  eofixduiivoxth  eMtriea  dei  liquidi. 

In  pratica  bisogna  innanzi  tutto  determinare  la  capacità  di  resistenza  (C)  della 
oelletta  in  cui  si  pongono  i  liquidi  da  esaminare,  e  per  questo  si  determina  la 
resistenza  (r)  che  in  essa  ofire  una  data  soluzione  di  conducibilità  nota  (x),    per 

N 
esempio    KCl e  si  calcola 

10 


X  r. 


Per  ogni  altro  liquido  da  esaminare  colla  stessa  colletta,  in  base  a  questo  va- 
lore ai  calcola  la  conducibilità  elettrica  specifica 


C 

r 


La  conducibilità  a  25^  del  siero  di  sangue  d'uomo  sano  (Viola)  calcolata  in 
unità  Ohm  (x  X'I^^)  oscillerebbe  fra  1128  e  1232.  Quella  del  sangue  intero  è 
molto  minore,  ed  al  momento  della  coagulazione  enzimatica  presenta  una  rapida 
diminuzione  (Galeotti). 
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Oltre  alle  proprietà  osmotiche  e  di  condacibilità  elettrica  vogliamo 
brevemente  considerare  l'importanza  fisiologica  di  un'altra  proprietà 
fisica,  la  viscosità  del  x)lasina  sanguigno,  sulla  quale  nessuno  aveva 
rivolta  l'attenzione  prima  delle  interessanti  ricerche  dell'Albanese 
«  suUHnfluenza  della  oomposizione  dei  liquidi  nutritivi  sulla  funzione 
del  cuore  di  rana  isolato  »  (1893). 

Premettiamo  che  la  viscosità  di  un  liquido  omogeneo,  come  il 
plasma  od  il  siero  di  sangue,  è  dovuta  all'attrito  intemo  tra  le  sue 
molecole,  del  solvente  (acqua)  e  dei  corpi  sciolti  o  pseudo-sciolti 
(colloidi),  elettroliti  o  no,  dissociati  o  non  dissociati;  e  che  nei  li- 
quidi eterogenei,  come  il  sangue  intero  o  defibrinato,  la  viscosità  è 
fortemente  aumentata  dalla  presenza  degli  elementi  corpuscolari. 

Yaria  molto  colla  temperatura  e  si  misura  con  strumenti  speciali, 
detti  viscosimetrij  in  base  al  tempo  che  un  determinato  volume  del 
liquido  impiega  a  passare  attraverso  un  tubo  capillare  (tempo  di 
deflusso).  Conoscendo  la  pressione  sotto  cui  scorre  il  liquido  e  le 
dimensioni  del  tubo  capillare,  si  possono  ottenere  dei  valori  assoluti 
(p)  della  viscosità,  ma  spesso  basta  ottenere  solo  dei  valori  relativi  {n) 
della  viscosità,  confrontandola  con  quella  di  un  altro  liquido,  per 
solito  l'acqua  distillata. 

Da  Hiirthle  è  stato  proposto  anche  un  metodo  che  permette  di  de- 
terminare la  viscosità  del  sangue  circolante  nell'animale  vivo;  ma 
i  risultati  migliori  si  ottengono  sperimentando  in  vitro  e  col  siero 
di  sangue. 

Bottazzi  trovò  il  valore  di  >?  a  15*  perii  siero  di  sangue  di  cane  z=  2.0233- 
2.0486,  ed  a  39*»  =  1.84-1.87  ;  Mayer  a  40^  per  i  mammiferi  ebbe  dei 
valori  che  oscillavano  fr^  1.41  ed  1.95.  Nel  cane  la  viscosità  del 
siero  e  del  sangue  defibrinato  sta  come  1  a  5  (Bottazzi). 

La  viscosità  del  sangue,  determinata  dall'Albanese  mediante  il  vi- 
scosimetro dell'Ostwald  ^v.  Orundriss  der  allgemeiìien  Ohemiej  Leipzig, 
1890),  è  presso  a  poco  uguale  a  quella  di  una  soluzione  di  gomma 
arabica  al  2-3  7o-  ^S^^  crede  vi  sia  un  certo  rapporto  costante  tra 
Visotonia  e  Visoviscositày  ma  ciò  è  assai  poco  probabile,  poiché  i  li- 
quidi dell'organismo  sono  isotonici  e  non  isoviscosi. 

L'importanza  fisiologica  della  viscosità  sta  principalmente  nella 
resistenza  grande  che  per  essa  il  sangue  incontra  a  passare  attra- 
verso i  capillari  e  nello  sforzo  corrispondentemente  grandissimo  che 
deve  fare  il  cuore.  D'altra  parte  è  probabile  che  per  la  viscosità 
elevata  del  sangue  e  per  la  presenza  dei  colloidi  alcune  reazioni 
chimiche  avvengano  in  esso  con  un  andamento  un  po'  diverso  da 
quello  che  hanno  in  acqua  semplice  od  in  liquidi  poco  viscosi:  e 
ciò  quantunque  la  diffusione  dei  cristalloidi  nelle  soluzioni  colloidi  si 
effettui  colla  stessa  velocità  che  in  acqua.  Da  ciò  parrebbe  che  un 
liquido,  per  essere  completamente  fisiologico^  vale  a  dire  indifferente 
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edinnoeuo "pei  tessati  viventi,  oltre  ad  essere  isotonico  ed  isoòondut- 
iure  dovesse  essere  anche  isoviscosoj  cioè  possedere  un  grado  di  vi- 
scosità eguale  a  quello  del  plasma  sanguigno. 

8.  Per  bene  apprezzare  importanza  delle  funzioni  che  il  sangue 
compie  nell'economia  animale,  giova  esaminare  brevemente  i  più 
essenziali  effetti  delle  deplezioni  e  delle  trasfanoni  sanguigne. 

a)  Le  perdite  di  sangue,  comunque  prodotte,  hanno  per  effetto 
una  debilitazione  dell'organismo,  in  rapporto  colla  quantità  di  sangue 
versato.  Un'emorragia  di  30  gr.  in  un  neonato,  di  180-200  gr.  in 
un  bambino  di  un  anno  di  età,  della  metà  del  sangue  (2000-2500  gr.) 
nell'adulto,  riesce  pericolosa  o  letale.  Sembra  che  le  donne  resistano 
pili  degli  uomini  alla  perdita  di  sangue,  forse  perchè  hanno  la  ca- 
pacità di  riformarlo  più  presto,  essendo  normalmente  soggette  ad 
emorragie  periodiche  (mestruazioni).  Per  la  prestezza  relativa  con 
cui  il  sangue  si  riforma,  si  può  con  salassi  ripetuti  ad  int/Crvalli 
estrarre  una  quantità  di  sangue  maggiore  di  quella  contenuta  ini- 
zialmente nell'animale  senza  produrne  la  morte. 

n  Vierordt  (1864)  fu  uno  dei  primi  a  ben  determinare  gli  effetti 
delle  deplezioni  sanguigne  sul  numero  dei  corpuscoli  rossi,  e  vide 
che  essi  diminuiscono  progressivamente  coi  successivi  salassi,  e  che 
la  morte  avviene  quando  la  quantità  relativa  dei  corpuscoli  è  discesa 
al  di  sotto  di  un  certo  limite  variabile  nei  diversi  individui.  Se  non 
si  spinge  troppo  oltre  il  salasso  fino  alla  morte  dell'animale,  si  acce- 
lera il  versamento  nel  sangue  della  linfa,  per  cui  si  riassorbono  l'ac- 
qua dei  tessuti  coi  sali  disciolti,  e  le  sostanze  proteiche.  Più  lungo 
tempo  richiede  la  formazione  dei  nuovi  eritrociti.  Si  ha  quindi 
iàremiay  associata  ad  oUgocitemia  e  a  leucocitosi  dovuta  all'aumento 
della  corrente  linfatica  verso  il  sangue,  che  ivi  trasporta  un  maggior 
numero  di  leucociti.  Tutti  questi  fatti  (ed  altri  di  cui  tratteremo 
parlando  dell'ematopojesi)  sono  stati  essenzialmente  confermati  dai 
più  recenti  osservatori  (Hayem,  Bizzozero,  Golgi). 

h)  Più  importanti  sono  gli  effetti  delle  trasftisioni    del   sangue. 

Distinguiamo  le  trasfusioni  dirette,  ossia  da  vena  a  vena,  dalle  in- 
dirette, ossia  iniezioni  di  sangue  estratto  e  deflbrinato:  le  trasfusioni 
omogenee,  ossia  col  sangue  della  stessa  specie,  dalle  eterogenee,  ossia 
col  sangue  di  animale  di  specie  diversa. 

Le  trasftisioni  omogenee  dirette  sono  ben  tollerate.  Secondo  le  ri- 
cerche di  Worm-Miiller,  per  la  facile  adattabilità  del  sistema  vasale, 
si  può  accrescere  dell'83  7o  1»  qnantit-à  normale  del  sangue  di  un 
animale,  senza  che  ne  seguano  sintomi  gravi.  Ma  se  l'aumento  del 
sangue  è  spinto  troppo  oltre,  fino  a  raddoppiarne  la  quantità,  insor- 
gono fenomeni  allarmanti;  e  se  si  raggiunge  l'aumento  del  145  7o> 
l'animale  muore  per  emorragie  interstiziali,  dovute  a  lacerazioni  vasali. 

LuoiAHiy  Fisiologia  dell'uomo ,  voi.  I  (8.^  ed.).  21 
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Trasfondendo  una  certa  quantità  dì  sangue^  si  ottiene  prontamente 
il  ritomo  di  esso  alla  quantità  normale  per  aumento  di  emissione 
di  acqua  dai  reni.  Anche  le  sostanze  proteiche  del  plasma  si  riducono 
alla  quantità  normale  (sebbene  meno  prontamente)  per  trasformazione 
di  esse  nei  prodotti  azotati  di  consumo.  Infatti  nei  primi  giorni  (2-5) 
dopo  la  trasfusione,  si  osserva  un  forte  aumento  dell'urea  nell'urina 
(Worm-Miiller,  Landois).  Gli  eritrociti  diminuiscono  assai  più  len- 
tamente, 'per  cui  il  sangue  appare  per  circa  un  mese  più  ricco  di 
corpuscoli  (policitemia)  e  di  emoglobina  (Panum,  Lesser,  Worm-MuUer). 
La  diminuzione  dei  corpuscoli  ha  luogo  per  consumo  dei  suoi  com- 
ponenti, che  si  manifesta  con  un  moderato  aumento  dell'urea  emessa 
giornalmente  dai  reni  e  dei  pigmenti  biliari  secreti  dal  fegato 
(Landois). 

È  notevole  il  fatto  che  un  rapido  consumo  del  sangue  trasfuso  si 
osserva  anche  durante  l'inanizione.  Infatti  in  un  cane  sottoposto  a  pro- 
lungato digiuno,  le  trasfusioni  periodiche  non  valgono  ad  impedire 
la  progressiva  diminuzione  di  peso  dell'animale  (Luciani). 

Non  solo  le  trasfusioni  omogenee  dirette,  ma  anche  le  indirette 
sono  ben  tollerate  (purché  in  quantità  non  eccessive)  sebbene  il 
sangue  defìbrinato  contenga  dose  notevole  di  trombina,  e  di  sostanze 
nucleiniche  coagulanti.  Il  Panum  riesci  a  sostituire  quasi  tutto  il 
sangue  di  un  cane,  con  altro  sangue  omogeneo  defibrinato,  senza 
che  ne  venisse  alcun  danno  all'animale.  In  questo  caso,  non  produ- 
cendosi la  j>fe^ora,  il  sangue  trasfuso  s'innesta  perfettamente  nel  nuovo 
individuo  e  non  mostra  un'abnorme  tendenza  a  consumarsi.  Ciò  di- 
mostra la  razionalità  della  trasfusione  omogenea  per  evitare  il  peri- 
colo di  morte  nelle  forti  emorragie.  Ma  siccome  in  questi  casi  la 
morte  non  avviene  per  deficienza  dei  materiali  nutritivi  del  sangue, 
ma  perchè  vengono  a  mancare  le  condizioni  idrauliche  necessarie  alla 
circolazione,  è  più  semplice  e  pratico  il  sostituire  alla  trasfusione 
di  sangue  le  semplici  iniezioni  intravenose  di  una  soluzione  fisio- 
logica di  cloruro  sodico  (0,9  7o)  come  propose  il  Kronecker.  L'acqua 
salata  è  capace  da  sola  di  mantenere  la  circolazione,  e  di  dar  tempo 
al  riformarsi  di  nuovo  sangue,  scongiurando  il  pericolo  di  morte 
per  dissanguamento. 

Le  trasfusioni  di  sangue  eterogeneo  sono  pericolose  per  la  vita 
dell'animale,  anche  quando  si  pratichino  a  dose  moderata.  Esse  pro- 
vocano febbre  con  emoglobinuria  (Ponflk),  dovuta  a  dissoluzione  degli 
eritrociti  (Landois);  embolie  capillari  dovute  all'agglutinarsi  dei  cor- 
puscoli estranei  (Albertoni)  ;  coagulazioni  fibrinose,  stravasi  sanguigni, 
diarree,  colemia  e  pigmenti  biliari  nell'urina,  ecc.  ecc.,  tutte  conse- 
guenze del  disfacimento  globulare. 

Questa  azione  tossica  e  specificamente  emolitioa  del  sangue  di  un 
animale  rispetto  al  sangue  di  un  altro    animale  di  specie  diversa,  si 
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presenta  sempre,  ma  in  grado  variamente  intenso,  nelle  differenti 
specie.  Così  il  sangue  di  alcuni  pesci,  per  esempio  dell^anguilla  e 
delle  murene,  riesce  estremamente  tossico  pei  mammiferi  (A.  Mosso). 
Per  uccidere  un  coniglio  basta  iniettare  nei  vasi,  od  anche  nella 
cavità  peritoneale,  0,5  gr.  di  sangue  di  anguilla  ogni  kgr.  di 
coniglio;  mentre  per  raggiungere  lo  stesso  effetto  col  sangue  di  anitra, 
ne  occorrono  7  gr.;  col  sangue  di  cane  40  gr.  per  kgr.  (Héricourt  e 
Eichet). 

La  capacità  tossica  emolitica  o  globulicida  del  sangue  eterogeneo, 
è  dovuta  al  plasma  piuttosto  che  ai  corpuscoli.  Infatti  gli  stessi  ef- 
fetti presso  a  poco  si  ottengono  colle  iniezioni  di  semplice  Hero 
eterogeneo  (Landois). 

e)  La  capacità  del  sangue,  rispettivamente  del  siero,  di  uccidere 
gli  elementi  cellulari  estranei  che  in  esso  pervengono,  si  connette 
intimamente  con  altra  capacità  (assai  più  importante  dal  punto  di 
vista  medico)  che  esso  possiede,  e  cioè  di  uccidere  aÌQ\mi  battèri  pa- 
togeni, il  che  costituisce  un  mezzo  naturale  di  difesa  delPorganismo 
contro  speciali  malattie  da  infezione,  più  importante  certamente  della 
fagocitòsi  cui  accennammo  discorrendo  dei  leucociti. 

Furono  il  Fodor  (1887),  e  in  seguito  il  Nuttall  e  il  Fliigge  (1888), 
i  primi  a  dimostrare  che  il  sangue  di  animali  sani  viventi  ha  pro- 
prietà battericide.  H.  Buchner  poi  (1889)  rilevò  il  fatto  che  esse 
sono  dovute  alle  sostanze  proteiche  assai  labili  del  plasma,  ori- 
ginate dall'attività  metabolica  dei  leucociti  o  degli  altri  elementi 
cellulari  delPorganismo,  che  egli  distinse  col  nome  di  alessine  (da 
àAs^YifTì;^  difesa).  Egli  vide  che  il  siero  perde  la  sua  virtù  alessinica, 
mediante  la  semplice  dializzazione  colPacqua,  non  già  colla  soluzione 
fisiologica  di  cloruro  sodico. 

Con  detta  operazione  il  siero  non  cede  che  dei  sali  ;  tuttavia  se  si 
ristabiliscono  i  primitivi  rapporti  di  concentrazione  molecolare,  esso 
non  ricupera  affatto  la  sua  capacità  battericida.  Ciò  forse  dipende  da 
che  i  sali,  prima  della  dializzazione,  si  trovavano  in  qualche  modo 
associati  alle  sostanze  proteiche,  e  che  questo  legame,  appunto  perchè 
assai  labile,  non  si  può  più  ripristinare  ad  arte  una  volta  troncato 
mediante  la  dializzazione.  Anche  col  riscaldamento  a  55^*  C.  per 
un'ora,  o  a  52^0.  per  sei  ore,  il  siero  perde  la  virtù  battericida;  il  che 
è  un'altra  prova  della  grande  labilità  delle  alessine. 

Del  resto  la  virtù  battericida  di  una  data  specie  di  sangue  non  è 
comune  alle  altre  specie,  e  non  si  estende  a  tutti  i  battèri,  ma  solo 
ad  alcuni  di  essi.  Così  per  esempio  il  siero  del  sangue  umano  con- 
tiene alessine  efficaci  contro  i  battèri  del  tifo  e  del  colèra,  mentre 
agisce  con  minor  efficacia  sugli  stafilococchi  piogeni,  e  non  ha  al- 
cuna azione  sugli  streptococchi  e  sui  bacilli  della  difterite  e  del 
carbonchio;  il  siero  di  coniglio  e  di  cane  uccide  i  bacilli    del   tifo. 
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mentre  il  siero  di  vitello  e  quello  di  cavallo  non  possiedono  questa 
potenza  (Buchner)  ;  il  siero  del  ratto  uccide  i  bacilli  del  carbonchio, 
mentre  il  siero  del  topo,  quello  della  cavia,  del  coniglio,  del  mon- 
tone, non  hanno  sui  medesimi  alcuna  azione  (Behring). 

Piil  meraviglioso  ancora  è  il  fenomeno,  già  noto  da  tempo,  della 
immunizzazione  che  si  acquista  per  certe  malattie  infettive,  dopo 
averle  sofferte  e  superate.  Il  Behring  e  il  Kitasato  (1890)  hanno  sco- 
perto che  il  fenomeno  dipende  da  che  le  dette  infezioni  sviluppano 
come  effetto  postumo,  nel  sangue  degl'individui  che  le  hanno  supe- 
rate, proprietà  alessiniche  che  prima  non  avea.  Inoltre  hanno  dimo- 
strato che  il  siero  del  sangue  dei  detti  individui  divenuti  immuni 
per  una  data  infezione,  iniettato  in  dose  sufficiente  ad  altri  individui, 
è  capace  di  trasmettere  a  questi  l'immunità  per  la  stessa  malattia 
che  prima  non  possedevano.  Questi  fenomeni  non  si  possono  intendere 
senza  ammettere  che  in  questi  casi  gli  agenti  infettanti  provochino 
nell'organismo  la  formazione  di  speciali  sostanze  protettive  o  alessi- 
niche che  poi  si  versano  nel  sangue,  e  sono  probabilmente  rappresen- 
tate da  speciali  modificazioni  delle  sostanze  proteiche  del  plasma. 
Ma  non  possiamo  diffonderci  su  questi  interessanti  argomenti  di 
fisio-patologia^  senza  varcare  i  limiti  assegnati  ad  un  trattato  di 
fisiologia. 

Ii«tt«r»tiur». 

Per  la  letteratura  storica  sul  sangue  rinviamo  gli  studiosi  alP articolo  «  Bivi  » 
di  K,  Nasse,  inserito  neìV HandtPÒrterbuoh  der  Phy»ioloyie  von  Budolph  Wagner y  pa- 
gine 75-220,  BrauDSohweig,  1842. 

Per  la  letteratura  moderna,  oltre  ai  recenti  trattati  di  chimica  fisiologica 
(vedi  pag.  42  e  seg.)  si  possono  consultare  con  molto  profitto  le  due  segaenti  mono- 
grafie: 

Albx.  Schmidt,  Zur  BlutlekTe,  Leipzig  1892;  Weitere  Beitr&ge  zur  Blutlehre, 
Wiesbaden  1895. 

R.  T.  LiMBECK,  Klinische  Pathologie  dee  Blutes,  Jena  1896. 

Per  le  dottrine  fisico-chimiche  sulle  soluzioni,  sui  pesi  molecolari,  sulla  pres- 
sione osmotica,  sì  consultino: 

R.  Nasini,  Analogia  tra  la  materia  allo  stato  gassoso  e  quella  allo  stato  di  solu- 
zione diluita.  Gazzetta  chimica  italiana,  tomo  XX,  1890. 

F.  Oarelli,  Pesi  molecolari,  Enciclopedia  chimica,  Unione  tip.-editr.  torinese, 
189495. 

H.  J.  Hamburger,  Die  osmotische  Spannkraft  in  den  medicinisohen  Wìssen- 
schaften,  Virchow's  Archiv,  140,  1895.  Osmotisoker  Druok  und  lonenlehre,  Wiesba- 
den, J.  F.  Bergmann,  1901. 

Per  la  letteratura  sulla  concentrazione  e  pressione  osmotica  del  plasma  del 
sangue,  e  sulla  resistenza  dei  corpuscoli,  si  consultino: 

H.  KoPPE,    Ueher  den  Qaellungsgrad  der  rothen  Blutscheihen   durch    aequimolecu- 
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lare  SalsIOeungen,  und  Uher  den  osmoiischen  Druclc  dm  Blutplasmas,  Du  Bois-Rey- 
moDd's  Aroh.,  1895. 

J.  WiNTBR,  De  la  coneentration  moleculaire  dee  liquidee  de  Vorganieme,  Arch.  de 
phys.  de  Brown-Séquard,  tome  Vili,  1896. 

G.  Fano  e  F.  Bottazzi,  Sur  la  preeeion  oemotique  du  eérwm  du  eang,  et  de  la 
lymphe  en  différentee  conditione  de  Vorganieme,  Archiyes  ital.  de  biologie,  tome  XXYI, 
1896. 

G.  Manca,  La  legge  dei  coefficienti  ieotonioi  nei  globuli  rossi  del  sangue  conser- 
vato fuori  de1Vorgani87nOf  Archivio  di  Bizzozero,  toI.  XX,  1896. 

T.  Carbone,  Contributo  allo  studio  della  coagulazione  del  sangue,  Memorie  della 
R.  Accademia  di  Scienze,  Lettere  ed  Arti  in  Modena,  Sezione  Scienze,  serie  III, 
Tol.  Ili,  1900. 

L.  Sabbatani,  Funzione  biologica  del  calcio.  —  Parte  seconda  :  Il  calcio-ione 
nella  coagulazione  del  sangue,  Memorie  della  R.  Acc.  delle  So.  di  Torino,  serie  II, 
tomo  LII,  1902,  pag.  213  257. 

E.  Gardrlla,  Azione  anticoagulante  degli  anioni  in  rapporto  alla  diluzione  del 
sangue,  Archivio  dì  Fisiologia,  voi.  II,  1906. 

G.  BuGLiA,  Azione  anticoagulante  dei  cationi  in  rapporto  alla  diluzione  del  san- 
gue, Archivio  di  Fisiologia,  voi.  Ili,  1906. 

G.  Galeotti,  Ricerche  sulla  conduttività  elettrica  dei  tessuti  animali,  Lo  Speri- 
mentale, aniM»  LY  (1901). 

G.  Viola,  Ricerche  elettro- chimiche  e  crioscopiche  sopra  alcuni  sieri  umani  nor- 
mali e  patologici,  Rivista  veneta  di  Se.  med.,  anno  XYIII  (1901). 

F.  BoTTAZZi,  Ricerche  sull'attrito  intemo  (viscosità)  di  alcuni  liquidi  organici  e 
di  alcune  soluzioni  acquose  di  sostanze  proteiche,  Archivio  ital.  di  Biol.,  tom.  XXIX 
(1898),  Prinoipii  di  Fisiologia,  voi.  I,  Elementi  di  chimica  fisica,  Milano,  Società 
editrice  libraria,  1906. 

P.  MoRAwiTZ,  Frgebnisse  d,  Physiol,,  4  Jahrg.,  1905.  (In  questa  estesa 
rassegna  sintetica  sulla  chimica  della  coagulazione  del  sangue  vengono  citate 
490  memorie  sull'argomento). 


CAPITOLO  VI. 

La  scoperta  della  circolazione  del  sangue 


Sommario.  —  1.  Necessità  fisiologica  della  circolazione  del  sangue.  Schema  del 
sistema  cardiaco-vascolare.  —  2.  Dottrina  galenica.  —  3.  Scoperta  della  cir- 
coUmone  minore.  Questione  di  priorità  tra  Colombo,  Serveto,  e  Vesalio.  — 
4.  Scoperta  della  circolazione  generale  dovuta  a  Cesalpino.  —  5.  Opera  perfe- 
zionatrice  dì  Harvey.  —  6.  Scoperta  del  sistema  linfatico  dovuta  ad  Eustachio. 
Aselli,  Pequet,  Rudbeck,  Bartholin.  —  7.  Scoperta  del  sistema  capillare  e 
visione  diretta  della  circolazione  dovuta  a  Malpighi.  —  8.  Fenomeni  circo- 
latòri visibili  al  microscopio.  Spallanzani,  Poiseuille,  R.  Wagner,  ed  altri. 
—  9.  Scoperta  della  diapedeei  globulare  e  della  migrazione  dei  leucociti  do- 
vuta a  Waller,  Addison,  Recklinghauseu,  Cohnheim.  —  Letteratura. 

Perchè  il  sangue  adempia  alPufflcio  fisiologico  di  centro  e  media- 
tore del  ricambio  materiale  del  complessivo  organismo,  è  necessario 
che  esso  continuamente  si  muova  nelPintemo  del  sistema  vasale  che 
lo  contiene.  Se  il  sangue  rimanesse  stagnante,  la  porzione  di  esso 
che  si  trova  nei  capillari  del  sistema  polmonare,  si  saturerebbe  di 
ossigeno,  ma  questo  non  sarebbe  condotto  là  ove  è  necessario,  vale 
a  dire  nei  parenchimi  degli  organi  ;  la  porzione  invece  contenuta  nei 
capillari  del  sistema  aortico  si  caricherebbe  di  anidride  carbonica, 
ma  questa  non  potrebbe  essere  esalata  dall'organismo.  Il  sangue  delle 
radici  del  sistema  della  porta  si  caricherebbe  dei  materiali  nutritivi 
venuti  dal  di  fuori,  ma  questi  non  potrebbero  essere  recati  nei  vasi 
degli  organi  bisognosi  di  restauro;  d'altra  parte  in  questi  ultimi  si 
accumulerebbero  i  prodotti  di  consumo,  che  non  potrebbero  essere 
recati  agli  organi  incaricati  di  eliminarli. 

1.  Essendo  grande,  specialmente  negli  animali  superiori,  l'intensità 
del  ricambio  materiale,  pel  mantenimento  delle  più  importanti  fun- 
zioni della  vita,  ne  segue  che  l'arresto  del  movimento  del  sangue  è 
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cagione  in  pochi  momenti  della  morte  per  asfissia  di  tutti  i  tessuti. 
Beco  perchè  il  sistema  vasale  è  fornito  di  apparecchi  di  pompa,  de- 
stinati a  mantenere   il  sangue  in  continuo    e  rapido  movimento  cir- 
colare in  tutte  le  parti   del  ce 
corpo. 

Riducendo  il  sistema  car- 
diaco-vascolare ad  uno  sche- 
ma (fig.  46),  in  esso  pos- 
siamo distinguere  anato- 
micamente un  organo  cen- 
trale, un  sistema  arterioso, 
un  sistema  venoso^  un  siste- 
ma capillare;  fisiologicamen- 
te un  cuore  destro  o  veno- 
so, un  cuore  sinistro  o  ar- 
terioso, collegati  tra  loro 
da  un  sistema 
corso  centrifugo, 
corso    centripeto. 


vasale 

e    uno 

chiusi 


a 

a 

e 
comunicanti  mercè  un  si- 
stema capillare.  Il  sistema 
dei  vasi  polmonari  o  della 
piccola  circolazione,  mette 
in  comunicazione  il  ventri- 
colo del  cuore  destro  col- 
V atrio  del  cuore  sinistro; 
il  sistema  dei  vasi  aortici, 
o  della  grande  circolazione, 
mette  in  comunicazione  il 
ventricolo  del  cuore  sini- 
stro colP  atrio  del  cuore 
destro. 

Gli  ostii  atrio  ventrico- 
lari sono  fomiti  di  valvole 
che  diconsi  venose;  gli  ostii 
delle  due  grandi  arterie 
emergenti  dai  ventricoli  so- 
no forniti  di  valvole  dette 
arteriose;     gli     ostii     delle 

grandi  vene  che  sboccano  negli  atrii  non  sono  provvisti  di  valvole, 
le  quali  invece  si  trovano  in  gran  numero  sparse  lungo  il  corso 
delle  vene. 

L'importanza    delle  diverse   sezioni  del  sistema  è  assai  differente. 
Soltanto  nella  sezione  capillare  il  sangue  adempie  alla  sua  destina- 


Fig,  46.  —  Rappresentazione  schematioa 
del  sistema  cardiaco-vascolare. 

U  color  romo  indica  i  vasi  in  rapporto  ool  onoro  sini- 
stro, nei  qnali  circola  sangue  arterioso.  Il  colore  azzurro 
indica  i  vasi  in  rapporto  ool  onore  destro,  nei  qnali  cir- 
cola sangue  venoso.  Il  color  giallo  indica  il  sistema 
vasale  linfatico. 

|)e,  piccolo  circolo  o  circolo  polmonare;  p,  polmone; 
gè,  grande  circolo,  formato  da  tutti  i  vasi  del  sistema 
arterioso  aortico,  e  dal  sistema  venoso  delle  cave;  ci,  cir- 
oolo  dei  vasi  intestinali;  e«,  circolo  dei  vasi  epatici; 
ce,  circolo  dei  vasi  cefalici;  vi,  vasi  linfatici. 
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zlone  fisiologica.  Le  arterie  e  le  vene  sono  essenzialmente  vie  con- 
d  attrici,  che  recano  il  sangue  al  suo  campo  di  azione  e  da  esso  lo 
rimuovono  riportandolo  al  cuore.  Il  cuore  è  il  motore,  una  perfetta 
macchina  a  pompa,  destinata  a  far  circolare  il  sangue,  vuotandosi 
nelle  arterie  durante  la  sistole,  e  riempiendosi  col  sangue  delle  vene 
nella  diastole. 

La  scoperta  della  circolazione  del  sangue  è  certamente  Pavvenl- 
mento  più  importante  che  s'incontri  nella  storia  della  fisiologia.  Per 
efifetto  di  essa,  tutto  quasi  il  sistema  di  conoscenze  fisiologiche  e 
mediche  tramandatoci  dall'antichità,  subì  una  scossa  violenta  t»d  un 
profondo  rinnovamento.  Con  essa  ebbe  principio  la  fisiologia  mo- 
derna fondata  sulle  rovine  deWantioa. 

Ci  sembra  indispensabile  a  chiunque  aspiri  a  una  media  cultura, 
il  conoscere,  almeno  per  sommi  capi,  la  storia  di  questa  grande  sco- 
perta, erroneamente  esposta  in  molti  trattati  e  monografie  special- 
mente straniere,  e  il  nome  dei  personaggi  che  vi  han  preso  parte, 
sia  per  prepararla,  sia  per  condurla  a  compimento.  Nel  riassumere 
questa  storia,  interessantissima  per  sé  stessa,  avremo  occasione  di 
esporre  contemporaneamente  le  idee  più  generali  e  fondamentali  intomo 
alla  dottrina  della  circolazione,  che  debbono  necessariamente  prece- 
dere la  trattazione  più  minuta  dell'argomento. 

2.  La  storia  della  scoperta  della  circolazione  comincia  con  Galeno 
(125-201  d.  Cr.),  che  mediante  le  vivisezioni,  corresse  l'eiTore  della 
Scuola  Alessandrina^  capitanata  da  Erasistrato  (300  a.  Cr.),  che  il 
cuore  sinistro  e  le  arterie  fossero  vuoti  di  sangue,  e  comunicassero 
mercè  i  piccoli  bronchi,  coW aspera  arteria  (trachea),  essendo  desti- 
nati a  recare  alle  diverse  parti  del  corpo  gli  spiriti  vitali  (pneufna) 
per  avvivarle;  e  che  soltanto  le  vene  contenessero  sangue,  destinato 
a  fornire  l'alimento  a  tutto  il  corpo. 

Galeno  dimostrò  che  bastava  pungere  sul  vivo  un'arteria  qua- 
lunque e  il  cuore  sinistro,  per  vedere  uscirne  del  sangue,  che,  a 
differenza  di  quello  delle  vene,  è  vaporoso,  tenue  e  sincero,  risultante 
cioè  da  una  mescolanza  di  sangue  coll'aria  attinta  dal  polmone  : 
«  mioctum  quid  ex  ambohiis  ». 

Centro  delle  arterie,  secondo  Galeno,  è  il  cuore  sinistro  che  nella 
sistole  manda  il  sangue  spirituoso  a  tutti  gli  organi  per  avvivarli. 
Centro  delle  vene  è  invece  il  fegato,  dal  quale  il  sangue  nutritivo  è 
spinto  a  tutte  le  parti  del  corpo  per  una  specie  di  azione  attrattiva 
ed  elettiva  degli  organi.  Il  sangue  del  cuore  destro,  fornito  dalla 
cava  inferiore,  passa  in  massima  parte  nel  ventricolo  sinistro,  attra- 
verso le  porosità  del  setto  (che  Galeno  ammette,  sebbene  le  dichiari 
invisibili),  diventa  spirituoso  mescolandosi  allo  pneuma,  e  mediante 
l'aorta  si  distribuisce  a  tutto  il  corpo.    Ma  una  porzione  minore  del 
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sangue  contenuto  nel  ventricolo  destro,  passa  per  la  vena  arteriosa 
(arteria  polmonare),  e  poi,  per  la  via  delVarteria  venosa  (vene  pol- 
monari), si  reca  al  ventricolo  sinistro. 

Galeno  dunque  aveva  una  idea,  sebbene  imperfetta,  della  circola- 
zione polmonare,  e  sapeva  che  i  vasi  venosi  si  anastomizzano  cogli 
arteriosi,  avendo  anche  riconosciuto  che  si  può  dissanguare  un  ani- 
male aprendogli  una  sola  arteria.  Vi  è  però  nella  dottrina  galenica 
un  particolare,  che  ha  dovuto  portare  fuori  di  strada  alcuni  critici 
nelPinterpretazione  del  testo.  Galeno  ammette  che  il  sangue  dell'ar- 
teria venosa  (vene  polmonari)  ad  ogni  sistole  refluisce  ai  polmoni 
(per  una  specie  d'insufficienza  fisiologica  della  valvola  bicuspidale) 
onde  espellere  colPespirazione  le /uligini  formate  dal  sangue.  Sicché 
egli  assegnava  alle  arterie  venose  un  doppio  e  contrario  ufficio,  ossia 
di  recare  prima  il  sangue  vitale  dal  polmone  al  cuore,  poi  una  parte 
del  medesimo  colle  fuligini  dal  cuore  al  polmone.  Medesimamente 
Galeno  assegnava  un  doppio  ufficio  alla  vena  porta^  ammettendo  che 
essa  recasse  il  chilo  dall'intestino  al  fegato  durante  la  digestione,  e 
il  sangue  dal  fegato  all'intestino  durante  lo  stato  di  vuotezza  del 
tubo  digerente. 

Certo  i  due  errori,  della  porosità  del  setto,  e  del  reflusso  sistolico, 
oscurano  non  poco  la  dottrina  galenica  della  piccola  circolazione  ; 
tuttavia  non  si  può  negare  che  Graleno  fosse  il  primo  ad  averne 
un'idea,  il  che  fu  riconosciuto  (prima  che  G.  Ceradini  vi  richiamasse 
di  nuovo  l'attenzione  degli  studiosi)  da  interpreti  competenti,  come 
Harvey,  Maurocordato,  Douglas,  Haller,  e  Senac,  che  si  fonda- 
rono specialmente  su  un  passo  del  cap.  10  del  libro  VI,  de  usu 
parUum, 

Ora  dobbiamo  vedere  chi  abbia  -per  primo  rettificata  e  comple- 
tata la  dottrina  galenica,  negando  la  permeabilità  del  setto  cardiaco, 
e  sostenendo  che  non  soltanto  una  parte,  ma  tutto  il  sangue  espulso 
dal  ventricolo  destro  si  reca  al  sinistro  per  le  anastomosi  dei  vasi 
polmonari. 

3.  Kel  1653  il  medico  teologo  spagnuolo  Michele  Servet  y  Eeves  (1) 
pubblicò  il  suo  libro  «  Christianismi  restitutio  »  che  gli  procacciò, 
per  istigazione  di  Calvino,  la  condanna  al  rogo  eseguita  in  Ginevra, 


(1)  L'opinione  di  Mosheim  die  <  Bervetus  >  o  e  Serveto  »  fosse  l'anagramma  dì 
Reves  pare  definitivamente  confutata  dal  Comenge,  autore  di  una  memoria  «  La 
€ircula8ión  de  la  Sangre  >  (1887)  ove  è  dimostrato  che  il  nome  completo  del  me- 
dico teologo  spagnuolo,  era  appunto  Michele  Servet  y  Reves,  che  era  oriundo  da 
Vlllanueva  di  Sinena  (Aragona)  ove  suo  padre  era  notaio. 

Luciani,  Fisiologia  ddVuomo^  voi.  1   (3.*  ed.)*  22 
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nell'ottobre  dello  stesso  anno.  In  detto  libro  d'argomento  teologico 
(del  quale  non  esistono  ora  che  due  esemplari,  essendo  stati  in 
gran  numero  bruciati,  prima  a  Vienne  del  Delflnato  coU'effige  del- 
Pantore,  e  poi  a  Ginevra  colPautore  medesimo  per  le  mani  del  boia)^ 
si  rinviene  un  passo  fisiologico  in  cui  Serveto  descrive  la  piccola 
circolazione^  negando  ohe  la  comunicazione  tra  i  due  ventricoli  si 
faccia  attraverso  il  setto  cardiaco,  e  ammettendo  che  dal  ventricolo 
destro  il  sangue  passi  ai  polmoni,  ove  flavus  efficitur,  et  a  vena  ar- 
teriosa (arteria  polmonare)  in  arteriam  venosam  (vene  polmonari) 
trasfunditur. 

Nel  1559,  ossia  sei  anni  dopo,  il  cremonese  Bealdo  Colombo,  pro- 
settore per  16  anni  e  poscia  successore  del  Vesalio  nella  cattedra 
di  anatomia  a  Padova,  pubblicò  a  Venezia  la  sua  opera  «  De  re 
anatomica,  libri  XV  »  nella  quale  a  pag.  177  trovasi  pure  descritta 
la  circolazione  minore,  e  affermata  Pimpermeabilità  del  setto  cardiaco. 
L'autore  annette  grande  importanza  alla  scoperta  e  ne  reclama  la 
priorità  «  ....  Nam  sanguis  per  arteriosam  venam  adpulmonem  fertur, 
ihique  attenuatwr;  deinde  eum  aere  una  per  arteriam  venalem  ad  ni- 
nistrum  eordia  ventriculum  defertur:  quod  nemo  ha^tenus  aut  animad- 
vertit  aut  scriptum  reliquid  ». 

Non  si  può  negare  che,  stando  alla  data  delle  due  pubblicazioni, 
la  priorità  della  scoperta  spetti  a  Serveto,  e  dato  che  si  potesse  di- 
mostrare (ciò  che  tentarono  il  Tollin  ed  il  Preyer  in  Grermania, 
il  Willis  in  Inghilterra),  che  Colombo  avesse  letta  la  Christianismi 
restitutio  di  Serveto,  nessuno  riescirebbe  a  purgare  l'anatomico  cre- 
monese dell'accusa  di  plagio.  Ma  con  questa  supposizione  contra- 
stano alcuni  importanti  dati  di  fatto  inconfutabili  messi  insieme  con 
grande  sagacia  da  G.  Ceradini  (1876-77). 

n  Ceradini  rilevò  che  Valverde,  discepolo  spagnuolo  di  Colombo, 
attribuisce  al  suo  maestro  la  dottrina  dell'impermeabilità  del  setto 
in  un  trattato  di  anatomia  pubblicato  a  Boma  nel  1556,  preceduto 
da  una  prefazione  datata  dal  1554,  nella  quale  dice  di  aver  già  fatto 
eseguire  le  numerose  tavole  che  dovevano  corredare  il  suo  libro,  il 
che  dovè  importare  almeno  un  anno  di  tempo.  Così  si  giunge  al  1553 
in  cui  Serveto  pubblicò  il  libro  che  gli  costò  la  vita.  Sicché  sembra 
ragionevole  l'ammettere  che  il  Colombo  avesse  svolta  dalla  cat- 
tedra la  sua  dottrina,  parecchi  anni  prima  di  pubblicarla  nel  suo 
trattato. 

È  provato  che  il  passo  fisiologico  della  Christianismi  restitutio  fu 
scoperto  soltanto  alla  fine  del  secolo  XVII.  Inoltre  il  Ceradini  di- 
mostra che  nel  1571  G.  Giinther,  che  a  Parigi  era  stato  maestro  di 
Serveto  e  di  Vesalio,  lodò  Colombo,  descrivendo  la  piccola  circola- 
zione colle  parole  di  lui  senza  citare  il  discepolo,  il  che  prova  che 
egli  non  conosceva  la  Christianismi    restitutio.  È  dunque    probabile 
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che  non  fosse  conosciuta  neanche  in  Italia^  il  che  è  raffermato  dal 
fotto  che  non  figura  nelP«  Index  librarum  prohibitorum  »,  redatto  dal 
Concilio  di  Trento  e  pubblicato  a  Boma  sotto  Pio  IV  nel  1664,  ove 
figurano  due  altri  opuscoli  ereticali  di  Serveto  «  De  trinitatis  erro- 
ribus  ». 

Finalmente  che  Colombo  non  fosse  plagiario  di  Serveto^  fudimo- 
starato  luminosamente  dal  Ceradini  col  confronto  delle  dottrine  del- 
Puno  con  quelle  delPaltro. 

Colombo  negò  del  tutto  e  incondizionatafnente  la  permeabilità  del 
setto  cardiaco;  notò  che  non  solo  la  vena  arteriosa,  ma  anche  Par- 
teria  venosa  è  cospUma;  e  negò  anche  —  sebbene  a  torto  —  la  fon- 
zione  galenica  del  respiro,  la  formazione  cioè  di  /uligini  nel  sangue 
e  la  loro  espulsione  per  mezzo  dell'espirazione.  Invece  Serveto,  pur 
negando  i  meati  del  setto,  ritenne  che  attraverso  il  medesimo  «  ali- 
quid  resudare  possit  »  e  mantenne  la  dottrina  galenica,  sostenendo 
che  U  sangue  «  in  ipsa  arteria  venosa  inarato  a^e  miscetur,  et  espi- 
razione a  f uligine  expurgatur  ». 

Senza  spingersi  a  ritenere  bene  dimostrata  l'ipotesi  sostenuta  dal 
Ceradini,  che  Serveto  avesse  appreso  da  Colombo  la  dottrina  della 
piccola  circolazione,  e  avesse  voluto  raccordarla  coU'antica  dottrina 
galenica;  certo  non  può  dubitarsi  che  Panatomo  cremonese  abbia 
insegnata  la  detta  dottrina  parecchio  tempo  prima  che  il  medico 
teologo  spagnuolo  la  pubblicasse. 

Anche  Both,  che  è  chiamato  da  Tigerstedt  il  piti  profondo  cono- 
scitore dell'anatomia  del  secolo  XYI,  attribuisce  la  scoperta  della 
circolazione  polmonare  a  Colombo,  ed  egli  aggiunge  espressamente 
che  nulla  stia  in  favore  dell'opinione  che  Serveto  abbia  in  essa 
avuto  la  benché  minima  parte.  È  interessante  seguire  l'argomenta- 
zione di  Both.  Innanzi  tutto  egli  rileva  che  non  possediamo  nessun 
mezzo  diretto  per  vagliare  le  conoscenze  anatomiche  di  Serveto. 
È  vero  che  egli  è  stato  dissettore  di  Gtinther,  ma  questi 
era  uomo  privo  di  originalità,  tanto  che  le  sue  Institutiones  dei- 
Panno  1539  non  segnano  alcun  progresso  sull'edizione  del  1538  del 
l'opera  anatomica  di  Yesalio,  anzi  rappresentano  piuttosto  un 
regresso. 

Un  altro  argomento  è  desunto  dall'analisi  dei  passi  anatomici 
delle  opere  di  Serveto.  La  sua  dottrina  delle  comunicazioni  tra  nervi  e 
vasi  attinta  da  Prassagora  era  stata  confutata  da  Galeno  e  da  Vesalio. 
L'impermeabilità  del  setto  ventricolare  del  cuore,  appartiene  —  come 
abbiamo  notato  —  a  Colombo,  e  l'ampiezza  dell'arteria  polmonare  è 
un'osservazione  di  Vesalio.  Aggiungiamo  a  questo  che  Serveto  non 
qualifica  mai  per  proprie  le  osservazioni  anatomiche  nuove  che  egli 
accenna  vagamente;  non  tenta  mai  la  critica  degli  argomenti  con- 
trari alle  vedute    che  espone;    insomma    egli  non  adduce    mai  una 
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vera  dimostrazione  anatomica  in  appoggio  delle  sue  vedute.  Da  tutto 
ciò  è  possibile  trarre  una  sola  conclusione:  Serveto  ha  lavorato  sui 
libri,  non  sui  cadaveri;  ha  &tto  opera  di  compilatore,  non  di  ana- 
tomico vero. 

Egli  fa  un  mosaico  delle  dottrine  galeniche,  di  qualche  idea  di 
Prassagora,  e  delle  osservazioni  di  Vesalio;  colle  scoi)erte  di  questo 
ultimo  egli  perfeziona  e  completa  le  vedute  rudimentali  di  Galeno 
sulla  circolazione  polmonare;  ma  innestandovi  citazioni  di  Prassa- 
gora, fa  un  passo  indietro,  non  solo  a  Yesalio,  ma  allo  stesso  Ga- 
leno. Insomma  Serveto,  animato  dal  desiderio  di  conciliare  la  scienza 
con  la  Bibbia,  fa  dell'anatomia  speculativa  non  reale,  una  anatomia 
imagifMÒilis  e  non  una  anatomia  serMihilis. 

Il  Koth  adunque  conferma  in  maniera  convincente  le  affermazioni 
del  Ceradini  intomo  alla  priorità  del  Colombo  rispetto  al  Serveto 
in  ordine  alla  piccola  circolazione. 

È  interessante  anche  il  ben  determinare  la  parte  spettante  al 
brussellese  Yesalio,  grande  instauratorc  dell'anatomia  moderna,  a  cui 
il  Flourens  (1867)  attribuì  la  priorità  della  dottrina  della  impermea- 
bilità del  setto,  mentre  il  teologo  ToUin  (1884)  lo  ritiene  plagiario 
di  Serveto,  al  qual  giudizio  consente  il  Tigerstedt  (1893). 

Nella  prima  edizione  della  sua  grande  opera  «  De  kumani  corporis 
faòricay  1543  »  Vesalio  si  dice  costretto  ad  ammirare  Vindustria  del- 
Vartefice  che  per  meati  non  visibili  del  setto  abbia  saputo  far  tra- 
sudare il  sangue  dal  destro  al  sinistro  ventricolo.  Nella  seconda  edi- 
zione della  stessa  opera,  pubblicata  nel  1555,  manca  la  protesta  di 
ammirazione  al  creatore,  e  l'autore  dichiara  di  non  saper  compren- 
dere come  «  per  septi  illius  substantiam  ex  destro  ventrioulo  in  sini- 
strum  ne  minimum  quid  sanguinis  assumi  possit  :>.  Questo  più  retto 
modo  di  pensare  di  Yesalio  sarebbe  stato  ispirato,  secondo  ToUin, 
dalla  Ghristianismi  restitutiOj  pubblicata  due  anni  prima,  ossia  nel 
1553,  da  Serveto. 

Poster  invece  sostenne  che  il  passo  citato  della  prima  edizione 
dell'opera  di  Yesalio  non  rappresenta  che  una  larvata  ironia  di  Ye- 
salio, il  quale  si  sarebbe  servito  di  questo  mezzo  frequentemente 
quando  la  sua  opinione  personale  era  in  troppo  acuto  contrasto  con 
i  dogmi  galenici.  Nella  seconda  edizione,  quando  oramai  la  sua  fama 
era  stabilita  ed  il  rinnovamento  dell'anatomia  aveva  avanzato  a  passo 
di  gigante,  egli  sostituì  la  maggior  parte  di  questi  dubbi  velati  so- 
stenendo apertamente  la  propria  opinione.  Ma  questa  supposizione  del 
Poster  ci  sembra  arbitraria  e  inattendibile  se  si  tien  conto  del  tempe- 
ramento del  Yesalio  e  del  suo  atteggiamento  critico,  quasi  direi  ag- 
gressivo, assunto  verso  le  dottrine  galeniche,  per  cui  da  Silvio  gli 
fu  appioppato  il  nomignolo  di  <<  Vesanus  ». 

D'altra  parte    il  Ceradini,    con  una  serie  complicata  di    riscontri 
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del  contenuto  e  delle  date  di  alcune  pubblicazioni  minori  di  Vesalio, 
che  qui  sarebbe  troppo  lungo  il  riferire,  dimostrò  in  modo  convin- 
cente che  Yesalio  aveva  appresa  a  Padova  dal  suo  prosettore  Co- 
lombo l'impermeabilità  del  setto  nel  1542  e  aveva  difesa  questa 
dottrina  a  Pisa  Panno  1543,  senza  mai  dedurne  esplicitamente  la 
conseguenza  fisiologica  che  ne  discende,  vale  a  dire  la  circolazione 
minore,  e  neanche  la  necessità,  già  sostenuta  da  Galeno,  delle  ana* 
stomosi  della  vena  arteriosa  colParteria  venosa,  onde  evitare 
l'occasione  di  glorificare  Colombo,  a  cui  serbò  sempre  rancore, 
perchè  sembra  avesse  cercato  di  rendergli  avversa  la  scolaresca  a 
Padova. 

Senza  negare  dunque  al  Yesalio  il  merito  di  grande  riformatore 
dell'anatomia,  si  può  ammettere  come  ben  dimostrato  che  egli  non 
ebbe  alcuna  parte  diretta  alla  scoperta  della  circolazione  del  sangue. 
In  modo  indiretto  però  vi  contribuì  colla  confutazione  di  non  pochi 
errori  galenici,  segnatamente  della  dottrina  déìTeinatopojesi  epatica. 
G-li  bastò  rilevare  che  il  calibro  della  vena  cava  è  maggiore  in  pros- 
simità del  cuore  che  del  fegato,  per  tornare  alla  dottrina  aristote- 
lica deWematopojesi  cardia>oa,  e  per  ammettere  che  non  solo  le  arterie, 
ma  anche  le  vene  sono  una  dipendenza  del  cuore. 

4.  Mentre  Vesalio  nel  1543,  per  compiacere  a  Cosimo  I  dei  Me- 
dici, che  lo  chiamava  professore  a  Pisa,  s'indusse  a  farvi  un  breve 
corso  di  amministrazioni  anatomiche  sugli  errori  galenici,  è  probabile 
che  tra  i  suoi  uditori  fosse  anche  Andrea  Cesalpino  di  Arezzo^  che' 
allora  aveva  appena  19  anni,  ed  al  quale  spetta  il  grande  onore  di 
essere  stato  il  primo  a  conoscere  e  dimostrare  la  oircolaaione  gene- 
rale del  sangue. 

l^el  1571  il  medico-filosofo  aretino  pubblicò  le  sue  «  Peripateticarum 
qnasstiones  libri  guinque  »,  in  cui  si  ammette  il  transito  fisiologico 
e  costante  del  sangue  dalle  arterie  alle  vene  attraverso  le  anasto- 
mosi da  lui  definite  i>er  «  va^a  in  capillamenta  resoluta  »  in  tutte 
le  parti  del  corpo,  ed  è  chiamato  «  oiroolaiioiie  »  il  moto  perpetuo 
del  sangue  dalle  vene  cave  al  cuore  destro,  da  questo  al  pol- 
mone, dal  polmone  al  cuore  sinistro  e  dal  cuore  sinistro  alle  arte- 
rie. Egli  fu  il  primo  a  riconoscere  la  struttura  di  arteria*  al  vaso 
pulsante  che  staccasi  dal  ventricolo  destro,  che  Galeno  chiamava 
vena  arteriosa,  e  la  struttura  di  vena  al  vaso  non  pulsante,  che 
prima  era  chiamato  arteria  venosa.  Egli  riconobbe  anche  che  il  san- 
gue nelle  arterie  è  sotto  una  pressione  più  alta  che  nelle  vene,  e 
che  al  suo  transito  da  quelle  a  queste  fanno  ostacolo  maggiore  o 
minore  le  anastomosi  capillari  secondo  il  grado  di  contrazione  o 
dilatazione  in  cui  si  trovano. 

Anche  nei   libri  «  De  plantis  »,  editi  12  anni  dopo  le    Questioni 
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peripatetiche^  e  che  bastano  da  soli  a  meritargli  un»  &ma  imperi- 
tura, come  precursore  di  Linneo,  Oesalpino  afiferma  che  il  sangue 
«  per  venoè  éhid  ad  cor,  ei  per  arteria^  in  wniversum  corpus  dixtri- 
bui  ;►. 

Nel  1593  il  Oesalpino  pubblicò  l'opera  «  ^^téo^^'aniefii  medicar um 
ìfibri  11^^  nella  quale  fornì  le  prove  sperimentali  della  sua  dottrina. 
Egli  osservò  che  se  ad  un  animale  vivo  si  mette  a  nudo  una  vena, 
la  si  lega,  e  poco  dopo  la  si  incide  sotto  la  legatura  verso  le  origini 
capillari,  il  sangue  che  prima  ne  esce  presenta  un  colore  più  cupo, 
e  quello  che  ne  esce  in  seguito  un  colore  più  chiaro.  Da  questa  os- 
servazione egli  dedusse  argutamente  l'ufftcio  fisiologico  delle  ana- 
stomosi tra  arterie  e  vene  sparse  in  tutti  gli  organi,  sostenendo 
«  wna«  cum  arteriis  adeo  oopulari  osouliè,  ut,  vena  eecta,  primum  exeat 
9angui8  venalis  nigrior,  deinde  euocedat  arteriale  Jlavior,  ut  plerumque 
contingit  ». 

Una  seconda  prova  sperimentale  della  circolazione  egli  la  fondò 
sul  fatto  che  in  qualunque  parte  del  corpo  le  vene  legate  intumidi- 
scono tra  la  legatura  e  l'origine  loro  nei  capillari,  e  non  tra  il  cuore 
e  la  legatura,  come  dovrebbe  accadere  secondo  le  idee  di  Galeno  : 
«  intercepto  enim  meatu,  non  uUra  datur  progressua;  tumor  igitur  ve- 
narum  citra  vinculum  déhuiseet  fieri  ». 

Non  ostante  queste  luminose  prove  sperimentali  della  dottrina 
circolatoria,  fornite  la  prima  vòlta  dal  Oesalpino,  alcuni,  e  tra  questi 
il  celebre  Haller,  vollero  far  credere  che  il  filosofo  aretino  avesse 
bensì  conosciuta  la  circolazione,  ma  che  l'avesse  ammessa  soltanto 
per  lo  stato  di  sonno,  escludendola  per  quello  di  veglia,  fondandosi 
su  una  fiEdsissima  interpretazione  di  un  passo,  nel  quale  Oesalpino 
ammette  un  certo  rigurgito  di  sangue  dalle  arterie  verso  il  cuore 
durante  la  veglia.  Nessuno  meglio  del  Oeradini,  e  con  più  strin- 
genti argomenti,  ha  messo  in  rilievo  l'assurdità  della  tesi  sostenuta 
dallo  Haller,  spiegabile  forse  col  £»tto  che,  essendo  egli  membro 
della  Beale  Accademia  di  Londra,  aveva  interesse  di  deprimere  il 
merito  dell'Aretino  per  esaltare  quello  di  Harvey.  Oi  duole  che 
Oh.  Bichet,  nel  suo  Dictionnaire  de  PhyHologie,  in  corso  di  stampa, 
ripeta  rispetto  a  Oesalpino  gli  stessi  erronei  giudizi  dello  Haller,  già 
confutati  dagli  studi  storico-critici  del  Oeradini,  che  certo  egli  non 
ha  potuto  consultare. 

Un  altro  argomento  dimostrativo  assai  evidente  della  circolazione 
del  sangue  si  può  dedurre  dalle  valvolette  che  trovansi  in  gran  nu- 
mero lungo  il  corso  delle  vene,  essendo  esse  &tte  in  guisa  da  per- 
mettere al  sangue  il  corso  centripeto  e  da  impedire  il  corso  centri- 
fugo (fig.  47). 

Questo  argomento  però  non  fu  adoperato  dal  Oesalpino,  il  che  gli 
fu  rimproverato  da  Sprengel,  lo  storico  della    medicina.   È  un  fatto 
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però  che  sebbene  il  Cannano  di  Ferrara,  oriundo  da  Costantinopoli, 
fin  dal  1547  avesse  descritto  alcune  valvole  della  vena  azigos,  con- 
statando che  la  loro  concavità  era  rivolta  verso  il  cuore,  e  alcuni  anni 


dopo  Fabrizio  di  Acquapendente 
suoi  discei>oli  valvole  consimili 
in  tutte  le  vene  del  sistema  delle 
cave,  non  pubblicò  però  la  sco- 
perta «  De  venarum  ostioUs  »  che 
nel  1603,  vale  a  dire  dieci  anni 
dopo  la  pubblicazione  delle  que- 
stioni peripatetiche  del  Cesalpino. 

D'altra  parte  è  d'uopo  consta- 
tare che  Fabrizio,  lo  scopritore 
delle  v^vole  in  tutto  il  sistema 
venoso,  non  ne  riconobbe  l'uffi- 
cio, che  è  quello  di  impedire  il 
reflusso  del  sangue  in  senso 
centrifugo,  e  di  favorirlo  in  senso 
centripeto  durante  gli  sforni  mu- 
scolari; ma  riteneva  che  servis- 
sero a  ritardare  il  corno  del  mn-- 
gue  dal  cuore  verso  la  periferia 
delle  vene.  Chi  fu  il  primo  ad 
appoggiare  la  dottrina  della  cir- 
colazione sull'ufficio  delle  valvole 
venose  I 

È  merito  del  Ceradini  di  aver 
messo  in  vista  una  serie  di  do- 
cumenti importanti,  i  quali  con- 
dncono  logicamente  alla  conclu- 
sione, che  chi  primo  conobbe 
l'ufficio  delle  valvole  venose  fu 
il  celebre  Paolo  Sarpi,  teologo  e 
canonista  della  repubblica  veneta, 
amico  e  discepolo  di  Fabrizio. 
È  un  fatto  che  parecchi  autori 
contemporanei      attribuirono      al 


avesse  trovate   e    dimostrate    ai 


C: 


Fig.  47.  —  Tratto  della  vena  iliaca  pri- 
mitiva ecl  esterna,  longitadinalmente 
aperta  e  distesa,  per  mostrare  le  nu- 
merose valvole  a  nidi  di  rondine,  ora 
isolate,  ora  duplici,  ora  triplici,  che 
vi  si  contengono  (Calori). 

a,  membrana  interna  o  sierosa  che  in  &  ò  di- 
staccata e  rovesciata;  o,  valvole;  d,  membrana 
esterna;  e,  foro  di  sbocco  di  rami  venosi  nel  tronco 
prineipale;  /,  rami  venosi  tagliati. 


Sarpi  la  scoi)erta  della  circola- 
zione del  sangue.  Frate  Micanzio,  Bartholin,  Yeslig,  Gassenti,  Wa- 
laeus,  lo  chiamarono  scopritore.  Il  Yoss  (1685)  scrisse  che  la  circo- 
lazione scoperta  da  Cesalpino  in  Italia  <(  Paulo  Sarpio  veneto  in 
primis  placuit  ».  Il  Yesling  confidò  al  Bartholin  di  aver  visto  nelle 
mani  di  fì*ate  Micanzio,  dopo  la  morte  di  Sarpi,  un  autografo  di 
quest'ultimo,  nella  quale  era  descritta  la  circolazione  del    samgue.    Il 
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celebre  medico  olandese  Walaeus  nel  1640  scrisse  :  «  Paulus  Servita 
Venetua  valvularum  in  venis  fabricam  ohservavit  dccuratius  .' . .  •  ex 
vahmlarum  constitutione  aliisque  experimentis,  sanguinis  motum  deduxit 
egregioque  scripto  asseruit  ».  Ma  pur  troppo  i  manoscritti  del  Sarpi, 
conservati  nella  biblioteca  dei  Serviti  a  Venezia,  furono  distrutti 
da  un  incendio  insieme  a  gran  parte  del  convento  nel  settembre 
del  1769,  e  non  rimase  che  un  semplice  brano  di  lettera  copiato 
dal  Griselini  e  riportato  nel  suo  libro  «  Bel  genio  di  fra  Paolo 
Sarpi  »  (Venezia,  1783),  nel  quale  il  Sarpi  allude  a  cose  da  lui 
«  avvertite  e  registrate  sul  corso  del  sangue  nei  vasi  del  corpo  animale 
e  sulla    fltrattnra    ed    ufficio  delle  loro  valvoletta  » . 

6.  Quale  fu  dunque  il  vero  merito  di  Guglielmo  Harvey,  il  pro- 
clamato scopritore  della  circolazione,  dopo  Colombo,  dopo  Cesalpino, 
dopo  Sarpi  !  Certamente  egli  non  fu  il  primo  a  rettificare  Perrore 
galenico  della  permeabilità  del  setto,  e  ad  ammettere  il  passaggio 
di  tutto  il  sangue  dal  cuore  destro  al  sinistro  attraverso  i  vasi 
polmonari  :  questa  fu  la  scoperta  di  Colombo.  Egli  non  fu  il 
primo  a  conoscere  le  anastomosi  artero-venose,  il  passaggio  del 
sangue  attraverso  di  esse,  ed  il  corso  centripeto  del  sangue  in  tutte 
le  vene:  questa  fu  la  grande  scoperta  di  Cesalpino.  Egli  non  fu  il 
primo  a  descrivere  le  valvole  venose,  già  note  a  Cannano,  e  larga- 
mente illustrate  dal  suo  maestro  Fabrizio  di  Acquapendente,  né  a 
rilevarne  l'ufficio  fisiologico  nella  grande  funzione  della  circolazione  : 
questa  fu  la  scoperta  di  Paolo  Sarpi.  Tuttavia  il  merito  di 
Harvey  fu  grandissimo,  e  consiste  nell'aver  meglio  definita  e  svi- 
luppata la  dottrina  dei  suoi  precursori,  e  nell'averla  più  salda- 
mente fondata  su  numerose  vivisezioni  e  ingegnosi  esperimenti.  Egli 
però  si  fece  grave  torto  coU'aver  tentato  di  attribuirsi  tutto  il  me- 
rito della  scoperta,  fingendo  d'ignorare  le  opere  e  senza  citare  i 
nomi  né  del  Cesalpino,  né  del  Sarpi. 

Dopo  gli  studi  storico-critici  del  Ceradini,  ed  anche  dopo  quelli 
del  ToUin  (che  in  questo  sono  concordi)  sarebbe  assurdo  il  ritenere 
che  Harvey  non  avesse  piena  cognizione  delle  opere  del  Cesalpino, 
pubblicate  a  Venezia  nel  1593,  ossia  cinque  anni  prima  che  egli 
andasse  a  stabilirsi  a  Padova,  ove  rimase  quattro  anni  (dal  1598 
al  1602)  come  scolaro  di  Fabrizio  di  Acquapendente.  Se  egli  si  tacque 
alle  accuse  di  plagio  che  gli  rivolsero  i  suoi  contemporanei  Micanzio, 
Vesling,  Walaeus,  Biolan,  Bartholin  ed  altri,  é  evidente  che  egli 
volle  prudentemente  evitare  una  disputa  nella  quale  aveva  molto 
da  perdere  e  nulla  da  guadagnare.  Per  spiegare  questo  contegno  di 
Harvey,  recentemente  il  Willis  ha  rilevato  che  Harvey  era  libero 
pensatore  ed  antitrinitario  come  Eeves  e  Cesalpino,  di  cui  certa- 
mente conosceva  le  opere  e  colle  idee  dei    quali    simpatizzava  piena- 
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mente.  Ma  egli  come  medico  di  corte  di  Carlo  I,  persecutore  severo 
degli  anabattisti  e  degli  antitrinitari,  non  poteva  senza  grave  danno 
ed  anche  reale  pericolo,  confessare  questue  simpatie,  e  queste  ten- 
denze del  suo  spirito.  Onde,  non  essendo  affatto  disposto  al  martirio^ 
gli  convenne  tacerle,  come  appunto  fece.  Ma  si  può  osservare  che 
se  questa  spiegazione  può  avere  qualche  fondamento  per  Eeves,  non 
lo  può  in  nessun  modo  per  Oesalpino,  archiatra  del  Papa,  che  come 
è  noto,  eseguì  la  necroscopia  di  Filippo  I^eri,  nella  descrizione  della 
quale  anche  troppo  apertamente  palesa  le  sue  tendenze  orto- 
dosse. 

(3on  tutto  ciò  egli  è  certo  che  il  piccolo  libro  di  Harvey  di  72  pa- 
gine, pubblicato  a  Francoforte  nel  1628,  «  Exercitatio  anatomica 
de  motu  cordis  et  sanguinis  in  animalihus  »,  è  il  capolavoro  di  un 
uomo  di  genio. 

Anche  oggi,  dopo  oltre  due  secoli  e  mezzo  di  ricerca  scientifica, 
qviéiVopìisculum  aureum,  come  lo  chiamò  Haller,  desta  l'ammirazione 
del  lettore  per  la  chiarezza  delle  idee  e  l'ordinamento  logico  delle 
osservazioni,  tutte  fondate  sulle  vivisezioni.  Fatta  eccezione  di  al- 
cune inesattezze  ed  errori,  tutto  quello  che  vi  si  contiene  è  bene 
osservato  e  concepito,  e  può  anche  oggi  servire  come  introduzione 
ad  uno  studio  più  minuto  dell'interessante  argomento. 

Scoperta  la  regione  cardiaca  ad  animali  viventi,  egli  vide  che  il 
cuore  ora  è  in  azione,  ora  in  riposo.  Durante  la  sistole  si  solleva  e 
scuote  colla  punta  la  parete  toracica;  si  contrae  in  tutte  le  sue 
parti,  specialmente  nelle  parti  laterali  ;  9?indurisoe  come  i  muscoli 
dell'avambraccio  quando  si  contraggono,  e  negli  animali  a  sangue 
freddo  9? impallidisce,  vuotandosi  del  sangue  contenuto  nelle  sue  ca- 
vità. In  coincidenza  della  sistole  del  cuore  si  ha  la  diastole  o  il 
polso  delle  arterie.  Quando  il  cuore  si  ferma,  anche  le  arterie  fini- 
scono di  pulsare.  Aprendo  un'arteria,  ne  esce  sangue  con  forza  ad 
ogni  sistole.  Dunque  al  momento  della  sistole  il  sangue  è  cacciato 
nelle  arterie,  e  non  può  rientrarvi  perchè  le  valvole  impediscono  il 
reflusso. 

Come  i  ventricoli,  anche  gli  atri  si  contraggono  e  rilasciano  in- 
sieme, ma  prima  dei  ventricoli.  Il  movimento  sembra  partire  dagli 
atri  j)er  giungere  ai  ventricoli.  Quando  il  cuore  muore,  il  ventricolo 
sinistro  è  il  primo  ad  arrestarsi,  poi  l'atrio  sinistro,  poi  il  ventricolo 
destro,  e  Vultimum  moriens,  come  aveva  notato  Galeno,  è  l'atrio 
destro.  Se  si  taglia  la  punta  del  cuore  quando  si  contrae  il  solo 
atrio  destro,  si  vede  il  sangue  uscirne  ad  ogni  contrazione.  Dunque 
il  sangue  giunge  nei  ventricoli  per  la  contrazione  degli  atri  e  non 
per  l'attrazione  prodotta  dalla  distensione  dei  ventricoli. 

L'ufficio  dei  movimenti  del  cuore  è  di  cacciare  il  sangue  delle 
vene  nelle  arterie  e  di    distribuirlo    a   tutte    le  parti  del  corpo.   Il 
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setto  interventricolare,  essendo  impervio,  tntto  il  sangue  —  come 
riconobbe  Colombo  —  deve  attraversare  i  polmoni  mediante  la  vena 
arteriosa  e  l'arteria  venosa,  per  passare  dal  destro  al  sinistro  ven- 
tricolo. —  In  tatto  ciò  non  vi  è  nulla  di  essenzialmente  nuovo; 
ma  solo  la  rettifica  di  alcuni  errori  galenici  sui  moti  del  cuore. 

Il  concetto  della  circolazione  generale  è  chiaramente  espresso  da 
Harvey  colle  seguenti  parole:  «...  .  patet  sanguinem  in  quodcumque 
membrum  per  arteriali  ingredi,  et  per  venas  remeare  ;  et  arteria^  va^sa 
ense  de/erentia  sanguinem  a  corde,  et  venas  vasaet  vias  esse  regrediendi 
sanguinis  ad  cor  ipsum;  et  in  memhris  et  extremitatibus  sanguinem 
(vel  per  anastomosin  immediate,  vel  mediate  pei'  camis  porositates,  vel 
ntroque  modo)  transire  ab  arteriis  in  vena^  ;  sicut  ante  in  corde  et 
thorace  a  venis  in  arteria^  :  unde  in  cireuitum  moveri,  illino  huc  et 
hino  illue,  e  centro  in  extrema  scilicet,  et  ab  extremis  rursus  ad 
centrum,  mani/estum  fit  ». 

Per  dimostrare  la  sua  tesi  egli  fornisce  le  prove  sperimentali  delle 
tre  seguenti  proposizioni: 

1.^  Il  sangue  spinto  dalle  contrazioni  cardiache  passa  continua- 
mente dalla  vena  cava  nelle  arterie  in  tanta  quantità  «  ut  oò  as- 
sumptis  suppeditari  non  possit,  et  adeo  ut  tota  massa  brevi  tempore 
illino  pertranseat  ». 

2.^  Il  sangue,  spinto  dalle  pulsazioni  arteriose,  penetra  conti- 
nuamente in  ciascun  membro  o  parte  del  corpo  «  majori  copia  multo, 
quam  nutritioni  necessarium  sit,  vel  tota  massa  suppeditari  possit  ». 

3.®  «  Ab  uno  quoque  membro,  ipsa^s  venas  hunc  sanguinem  perpetuo 
retroducere  ad  cordis   locum  ». 

La  dimostrazione  sperimentale  della  prima  proposizione  è  la  parte 
più  originale  dell'opera  di  Harvey.  Desumendolo  dalla  capacità  del 
ventricolo  destro  del  cadavere  umano  (che  stima  di  oltre  tre  oncie 
di  sangue),  egli  rileva  che  una  quantità  notevole  di  sangue  ad  ogni 
sistole  è  cacciata  nelle  arterie,  a  causa  della  larghezza  degli  ostii  e 
della  forza  della  contrazione.  Quale  che  sia  questa  quantità,  essa 
sarà  in  rapporto  colla  differenza  di  capacità  tra  il  ventricolo  con- 
tratto e  il  ventricolo  dilatato.  Se  il  cuore  dell'uomo  o  di  altri  ani- 
mali, in  una  sola  contrazione,  caccia  una  sola  dramma  di  sangue,  e 
se  in  mezz'ora  produce  mille  contrazioni,  bisogna  concludere  che  in 
questo  breve  tempo  il  cuore  ha  fatto  passare  nelle  arterie  dieci 
libbre  e  cinque  once  di  sangue,  che  è  una  quantità  troppo  forte 
perchè  gli  elementi  ingeriti  lo  possano  fornire,  a  meno  che  il  sangue 
non  ritorni  per  le  stesse  vie.  Non  occorre  aprire  l'aorta,  ma  qual- 
siasi piccola  arteria,  perchè  tatto  il  sangue  del  corpo  esca  fuori  in 
meno  di  mezz'ora,  come  ha  notato  Galeno. 

La  dimostrazione  della  seconda  proposizione  non  è  che  un  mag- 
giore sviluppo  degli  esperimenti  e  delle  idee  di  Cesalpino.  Legando 
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fortemente  un  braccio,  come  si  fa  nelle  amputazioni,  cessano  le  pul- 
sazioni arteriose  alla  periferia,  mentre  al  di  sopra  le  arterie  pulsano 
più  fortemente  e  si  gonfiano.  La  mano  e  il  braccio  dopo  qualche 
tempo  si  raffreddano.  Legando  Parto  lassamente  come  si  fa  nel  sa- 
lasso, tutto  il  braccio  al  di  sotto  si  rigonfia,  e  le  vene  si  fanno  pro- 
minenti e  varicose.  Al  disopra  della  legatura  invece  si  rendono  in- 
visibili. Colla  legatura  forte  è  impedito  il  passaggio  del  sangue 
nelle  arterie,  colla  debole  è  ostacolato  quello  del  sangue  nelle  vene. 
Dunque  il  sangue  passa  dalle  arterie  nelle  vene.  A  questo  proposito 
Harvey  ripete  con  parole  poco  diverse  la  stessa  argomentazione  del 

Cesalpino  :  « apparet  qua  de  causa    in  phlebotomia  ....    aupra 

sectionem  ligamus,  non  infra  ».  Anche  la  deduzione  che  ne  ricava, 
che  il  sangue  affluisce  ai  singoli  organi  in  copia  molto  maggiore 
«  quaìH  nutritioni  sufficiens  sit  »  è  tratta  da  Cesalpino,  il  quale  chiamò 
alimentum  nutritivum  quello  che  reca  il  sangue  per  nutrire  le  parti, 
e  alirnentum  auctivum  quello  che  ritorna  al  cuore  dopo  esser  passato 
dalle  arterie  nelle  vene  pei  capillari. 

La  dimostrazione  della  terza  proposizione  è  tutta  fondata  sull'uf- 
ficio fisiologico  delle  valvole  venose.  Harvey  tratta  quest'argomento 
con  molta  finezza,  come  maggiormente  atto  a  convincere  gl'increduli 
e  vi  aggiunge  quattro  figure  di  braccia  legate  (una  delle  quali  imi- 
tazione perfetta  della  «  figura  I  tabulai  li  brachii  vivi  ad  sanguinis 
mUfsionem  ligati  »  della  memoria  del  suo  maestro  Fabrizio  «  de  ve- 
no/rum  ostiolis  »),  che  mostrano  le  vene  rigonfie  e  varicose  nei  punti 
corrispondenti  alla  posizione  delle  valvole  (fig.  48).  Queste  non  sono 
destinate  ad  impedire  l'accumularsi  del  sangue  nelle  parti  inferiori 
del  corpo,  perchè  se  ne  trovano  anche  nelle  vene  jugulari  che 
scendono  dall'alto,  nelle  vene  emulgenti,  nelle  mesenteriche,  ecc. 
Esse  sono  destinate  ad  impedire  al  sangue  di  passare  dalle  grandi 
alle  piccole  vene,  acciò  non  le  laceri  e  renda  varicose  ;  esse  dimo- 
strano che  il  sangue  nelle  vene  non  procede  dal  centro  alle  estre- 
mità, ma  dalle  estremità  al  centro.  Le  iniezioni  dalle  grandi  alle 
piccole  vene  spesso  si  arrestano  per  l'ostacolo  delle  valvole  ;  mentre 
non  si  prova  alcuna  difficoltà  iniettando  dalle  piccole  alle  grandi 
branche. 

l^él  braccio  legato,  se  si  scaccia  il  sangue  da  una  vena  con  un 
dito,  si  vede  che  il  sangue  passato  al  disopra  di  una  nodosità  (rap- 
presentata da  una  valvola)  non  può  refluire  al  di  sotto,  e  la  porzione 
della  vena  compresa  tra  la  nodosità  e  il  dito  sembra  obliterata. 
Dunque  l'ufflcio  delle  valvole  venose  è  lo  stesso  di  quello  delle 
tre  valvole  sigmoidi  dell'aorta  e  della  vena  arteriosa  (art.  polmonare), 
le  quali  chiudono  Pestio,  e  impediscono  al  sangue  di  tornare  in  dietro. 

6.  CoU'opera  perfezionatrice    di  Harvey  la  dottrina  della  circola- 
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zione  del  sangue,  già  dimostrata  da  Cesalpino,  doveva  essere  in  grado 
di  acquistar  subito  diritto  di  cittadinanza  scientifica  e  di  esser  da 
tutti  ammessa  e  riconosciuta.  Tuttavia  non  mancarono  oppositori,  e 
tra  i  più  ostinati  e  autorevoli  figurano  Giovanni  Eiolan,  celebre 
anatomico  parigino  e  Gaspare  Hoffmann,  una  illustrazione  della 
scienza  tedesca  di  quel  tempo,  già  discepolo,  come  Harvey  a  Padova, 
di  Fabrizio  d'Acquapendente.  Essi  ben  si  avvidero  che  la  nuova  dot- 
trina faceva  crollare  dalle    fondamenta    l'intero    edificio  medico  del 


Fig.  48.  —   Ri  produzione   delle   prime   due   figure   delPopera   di   Harvey 
(edizione  del  1639,  ex  officina  Joannis  Maire,  Ludguni  Batavorum). 

La  fig.  1  è  Tesatta  Imitazione  di  qnella  ohe  trovasi  nella  memoria  di  Fabrisio  «  De  venarum 
o»Hol%M  ».  Jl  braccio  ò  legato  in  A  A  come  ni  fa  per  praticare  il  salanao.  Veggonsi  le  vene  turgide, 
ohe  nei  punti  B,  C,  D,  B,  F  presentano  d*)lle  nodosità  dovute  alle  valvole.  Que'*te  trovansi  non  solo 
nei  punti  di  biforcazione  (E,  F),  ma  anche  dove  queste  difettano  <C,  D). 

La  fig.  2  rappresenta  lo  stesso  braccio,  noi  quale,  collo  scorrimento  di  un  dito,  si  ò  discacciato 
il  sangue  da  O  ad  H.  Il  tratto  di  vena  H  O  appare  allora  obliterato,  perchò  nel  punto  O  vi  è  una 
valvola  che  impedisce  il  reflusso  verso  H,  ed  in  H  la  compressione  del  dito  impedisce  il  transito  del 
sangue  dalle  vene  periferiche. 


loro  tempo,  ed  ogni  mezzo  parve  a  loro  buono  per  scongiurare 
quello  ch'essi  ritenevano  una  grave  jattura.  È  quasi  inutile  il  dire 
che  le  loro  opposizioni  (pur  mettendo  in  vista  alcuni  difetti  ed  er- 
rori dell'opera  di  Harvey)  valsero  grandemente  a  diffonderne  la  dot- 
trina fondamentale,  e  a  farne  apprezzare  il  valore.  Ci  sembra  molto 
arguta  a  questo  proposito  l'osservazione  del  Ceradini  che  «  Harvey 
«  deve  il  proprio  successo  all'anatomico  parigino,  il  quale,  dopo  la 
«  morte  del  nostro  Fabrizio,  passava  come  la  più  grande  autorità 
«  europea;    e  l'errore  dei  fautori    dell'Inglese  deriva    dal    parallelo 
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«  che  essi  stabilirono  tra  l'impressione  prodotta  nel  mondo  scienti- 
«  fico  d'allora  dagli  scritti  suoi  e  da  quelli  di  Cesalpino....  Se  Ge- 
«  salpino  si  fosse  imbattuto  mentre  era  vivo  in  un  Biolan  che  lo 
«  accusasse  di  plagio,  di  assurdità,  o  di  eresia,  se  non  avesse  pò- 
«  tuto  tranquillamente  sviluppare  nella  scuola  per  più  di  trenta 
«  anni,  prima  a  Pisa  poi  a  Roma,  le  proprie  idee  intorno  alla  cir- 
«  colazione,  senza  troppo  prevedere  le  possibili  conseguenze  e  le 
«  eventuali  applicazioni  della  medesima,  nessuno  gli  avrebbe  conte- 
se stato  il  grande  onore  della  scoperta  ».  Del  resto  lo  stesso  Harvey 
era  da  principio  così  alieno  dal  sospettare  le  grandi  conseguenze 
della  circolazione  del  sangue  che  aveva  appreso  dall'Aretino,  che 
non  pensò  a  renderla  nota  per  le  stampe,  se  non  dopo  averne  trat- 
tenuto pubblicamente  i  suoi  discepoli  per  nove  anni,  e  a  ciò  fu 
spinto  dalla  circostanza  che  tale  dottrina  gli  aveva  procurato  amici 
e  seguaci  da  una  parte,  nemici  ed  avversari  dall'altra,  e  che  costoro 
ne  facevano  uno  scalpore  infinito.  E  anche  dopo  la  pubblicazione, 
nel  1649,  gli  riesciva  così  problematica  l'importanza  fisiologica  della 
sua  dottrina,  che  rispondendo  a  Riolan  che  la  rifiutava  perchè  non 
ne  scorgeva  «  neque  efficientem,  ncque  finalem  oausam  »,  non  seppe 
meglio  replicare  se    non  in    questa  forma  :    «  Priv^   in  confesso  esse 

«  dchet  quod  sii,  antequam  propter  quid  inquirendum Quot  suntin 

«  physiologia,  pathologia  et  therapeia  recepta,  quorum  causas  non  no- 
«  vimuH,  esse  tamen  nullus  dubitai  f  ». 

Egli  è  certo  che  finché  vigeva  la  dottrina  aristotelica,  richiamata 
in  onore  da  Cesalpino  e  da  Harvey,  che  l'ufficio  dei  polmoni  fosse 
di  rinfrescare  il  sangue  ;  e  che  cotesto  organo  nel  quale  appunto  il 
sangue  dovea  rendersi  spirituoso  e  sottile,  fosse  nutrito  dal  sangue 
crasso  refluo  da  tutti  gli  altri  organi  ;  finché  specialmente  rimaneva 
ignota  l'officina  di  preparazione  del  sangue,  e  le  vie  che  portano  in 
circolo  i  prodotti  della  digestione  degli  alimenti;  la  dottrina  della 
circolazione  mancava  di  vera  importanza,  e  non  poteva  riguardarsi 
se  non  come  una  semplice  curiosità  fisiologica. 

Da  alcuni  passi  di  Galeno  si  rileva  come  Erofilo  ed  Erasistrato, 
capi  della  scuola  Alessandrina  (300  a.  Cr.),  avessero  veduto  i  vasi 
chiliferi  nel  mesenterio  degli  agnelli.  Alla  fine  del  settecento  il 
Portai,  e  più  di  un  secolo  prima  il  Fracassato,  avvertirono  che  il 
celebre  anatomico  di  Eoma  Eustachio  (Opuscula  anatomica  —  Ve- 
netiis  1564)y  studiando  l'andamento  della  vena  azigos  sul  cavallo 
aveva  riconosciuto  il  dutto  toracico,  e  scortavi  perfino  qualche  val- 
vola. Ma  egli  è  certo  che  si  era  perduta  ogni  traccia  di  queste  os- 
servazioni casuali  e  isolate,  e  di  esse  non  rimaneva  che  una  vaga 
tradizione  quando  il  cremonese  Gaspare  Aselli,  professore  di  Ana- 
tomia a  Pavia,  nel  1622,  trovò  i  vasi  chiliferi,  che  chiamò  va^i  lattei. 
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nel  mesenterio  del  cane,  e  fu  così  lieto  —  egli  disse  —  di  scoprire  ciò 
che  cercava,  che  «  conversus  ad  eos  qui  aderant  :  tvprìxxj  inquam  oum 
Archimede  ».  Egli  però  non  ebbe  alcun  sospetto  del  vero  ufficio  e 
dell'importanza  fisiologica  dei  detti  vasi. 

Nel  1648,  il  Pecquet,  giovane  medico  di  Dieppe,  che  studiava  a 
Montpellier,  riconobbe  che  i  vasi  lattei  portano  il  loro  contenuto 
non  già  al  fegato,  come  avea  creduto  Aselli,  ma  ad  un  grande  vaso 
da  lui  nuovamente  scoperto  dopo  Eustachio,  il  duUo  toracico,  il 
quale  lo  versa  nella  vena  succlavia.  Due  anni  appresso  lo  svedese 
Eudbeck  scoprì  i  vasi  linfatici  del  fegato,  e  riconobbe  che  anche 
essi  versano  il  loro  contenuto  nel  dutto  toracico.  Finalmente,  nel  1652, 
l'illustre  anatomo  danese  Tommaso  Bartholin  scoprì  questi  stessi 
vasi  in  tutte  le  parti  del  corpo,  e  riconobbe  che  tutti  confluiscono 
coi  chiliferi  nel  dutto  toracico.  Per  diffondere  la  dottrina  della  cir- 
colazione del  sangue  da  lui  attribuita  all'Inglese,  pubblicò  una 
nuova  edizione  della  sua  Anatomia  «  ad  sanguinis  circulationem 
reformata  »,  nella  giusta  convinzione  di  aver  egli  recato  un  nuovo 
preziosissimo  argomento,  sebbene  indiretto,  in  favore  della  me- 
desima. 

«  Eiolan  (soggiunse  il  Ceradini),  lo  stesso  Eiolan,  tenero  di  ogni 
«  antica  dottrina  ed  avversatore  di  ogni  novità,  trattiene  questa 
«  volta  gli  acuti  strali  della  sua  critica  per  non  vederli  spuntati 
«  contro  la  realtà  dei  fatti  ;  Harvey  solo  nega  i  vasi  chiliferi  come 
«  i  linfatici  e  la  stessa  funzione  del  dutto  toracico,  e  muore  impe- 
«  nitente  l'anno  1658,  sei  anni  dopo  la  morte  di  Bartholin  ».  Lo 
Sprengel,  illustre  storico  della  medicina,  menziona  appena  questa 
macchia  del  carattere  dell'Inglese,  questo  disprezzo  per  ogni  sco- 
perta non  sua,  che  non  sarebbe  scusabile,  neanche  se  la  circola- 
zione del  sangue  non  fosse  stata  prima  di  lui  dimostrata  da  Oe- 
salpìno. 

7.  A  completare  la  grande  dottrina,  e  metterla  in  piena  evidènza, 
ormai  non  mancava  che  un  ultimo  passo  decisivo:  la  scoperta  dei 
vasi  capillari  sanguigni,  e  la  visione  diretta  del  fenomeno  della  cir- 
colazione attraverso  i  medesimi  dalle  arterie  alle  vene:  «  Supererat 
(come  disse  Haller)  ut  ipsis  oculis  circuitus  sanguinis    subjiceretur  ». 

Galeno  che,  come  dicemmo,  fu  il  primo  ad  accorgersi  di  dirette 
comunicazioni  dei  vasi  arteriosi  e  venosi  negli  organi,  si  figurava 
che  esse  avvenissero  per  dirette  anastomosi  o  abboccamento  dei  due 
ordini  di  vasi.  Ciò  non  corrispondeva  al  concetto  che  se  ne  era 
formato  Cesalpino,  ed  è  certo  che  ammettendo  egli  che  le  comuni- 
cazioni si  facessero  per  vasa  non  desinentia,  ulterius  trasmeantia, 
ovvero  per  vasa  in  capillamenta  resoluta  (che  Harvey  tradusse  «  per 
carnis  porositates  »),  indovinò  l'esistenza    di    quel    nuovo    ordine  di 
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vasi,  colleganti  le  arterie  colle  vene,  che  poi  si  chiamarono  appunto 
capillari. 

Fu  Marcello  Malpighi  il  primo  a  vedere  nel  1661  al  microscopio 
il  moto  del  sangue  nei  capillari  del  polmone  della  rana,  che  lo  fe- 
cero esclamare:  «  Talia  mihi  videre  contigit  ut  non  immerito  illud 
Komeri  usurpare  possim  ad  rem  praesentem  melius:  magnum  certum 
opus  oculis  video  »  (fig.  49). 

Dopo  Malpighi,  Leuwenhoek,  Cooper  ed  Haller,  tentarono  invano 
di  estendere  utilmente  queste  osservazioni  agli  animali  a  sangue 
caldo.  Il  primo  a  ben  riescire  nell'intento  fu  Lazzaro  Spallanzani, 
che  pensò  di  servirsi    dell'uovo   di    pollo   durante   lo  sviluppo    del 


Fig.  49.  —  Apparecchio  di  HolmgreD,  per  ripetere  in  migliori  condizioni  le  osser- 
vazioni del  Malpighi  sulla  circolazione  polmonare  della  rana  cura  rizzata. 

V,  vite  che  serve  a  regolare  la  posizione  della  lamella  di  vetro  P,  destinata  a  render  piatta  la 
superficie  della  vencioa  polmonare  della  rana;  C,  cannula  provvista  all'estremità  di  una  membra- 
nella  elastica  circolare,  che  gonfiandosi  occlude  Torìficio  della  glottide,  ove  viene  insinuata,  allo  scopo 
d'impedire  che  U  polmone  si  sgonfi. 

pulcino.  È  piacevole  il  leggere  le  parole  entusiastiche  con  le  quali 
il  nostro  illustre  fisiologo  racconta  la  sua  scoperta.  «  Da  molto 
«  tempo  io  ardevo  dal  desiderio  di  scoprir  pure  negli  animali  caldi 
«  la  circolazione,  e  di  scoprirla  con  quell'ampiezza  di  giro,  con  cui 
«  Pavea  scoperta  negli  animali  di  freddo  temperamento,  così  quei 
<c  vasi  {ombelicali  del  pulcino),  per  appartenere  ad  animali  di  simil 
«  fatta,  più  d'ogni  altro  a  sé  rapirono  i  miei  sguardi  e  m'invitarono 
«  a  contemplarli.  La  camera  ov'io  mi  trovava  non  avendo  luce  che 
«  bastasse,  e  volendo  pure  in  qualche  maniera  render  paga  la  mia 
«  curiosità,  mi  appigliai  al  partito  di  esaminare  l'uovo  all'aperto  ed 
«  immediato  lume  del  sole.  Apprestatolo  dunque  alla  macchinetta 
«  di  Lyonet  (piccolo  microscopio  di  cui  si  serviva  Spallanzani),  di 
«  subito  l'impuntai  colla  lente,  e  non  ostante  la  gran  luce  ond'era 
«  attorniato,  potei,  purché  aguzzassi  gli  occhi,  nettamente  veder 
«  correre  il  sangue   per   l'intiero   circuito  dei  vasi  ombelicali  arte- 
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«  riosi  e  venosi.  Preso  allora  da  gioia  inaspettata,  credetti  quel- 
«  l'una  volta  di  poter  dire  anch'io:  ho  trovato^  ho  trovato.  La  sco- 
«  perta  la  feci  nel  maggio  del  1771,  e  nelle  estive  vacanze  di  quel- 
^  Panno  m'ingegnai  di  svolgerla  come  conveniva  ». 

Queste  osservazioni  del  Malpighi  e  dello  Spallanzani,  ad  oltre  un 
secolo  di  distanza  le  une  dalle  altre,  costituiscono  uno  degli  avve- 
nimenti più  salienti  nella  storia  della  medicina;  e  nessuno  ha  mai 
contestato  all'Italia  il  merito  di  aver  iniziato  le  osservazioni  di- 
rette della  circolazione.  I  moderni  coi  più  perfetti  microscopi  e  con 
una  tecnica  più  rafftnata,  non  hanno  che  perfezionata  la  descri- 
zione dei  fenomeni  circolatòri  osservabili  al  microscopio,  che  qui 
riassumeremo  brevemente,  perchè  contengono  alcuni  dati  inte- 
ressanti, che  giova  far  precedere  allo  studio  fisiologico  deWernòdi- 
namiea. 

8.  È  coU'osservazione  diretta  al  microscopio  di  parti  trasparenti 
4i  animali  viventi,  che  si  constata  il  fatto  che  il  sangue  circola  in 
un  sistema  chiuso  di  canali  capillari,  in  vario  modo  reticolati,  che 
-collega  le  arterie  colle  vene,  formandone  un  tutto  continuo.  È  questa 
la  vera  scoperta  del  Malpighi. 

In  tutti  i  vasi  è  visibile  al  microscopio  una  chiara  delimitazione, 
in  forma  di  due  linee  oscure  parallele,  che  rappresentano  le  pareti 
vasali.  N'elle  parti  molto  trasparenti  e  superficiali  si  può  ricono- 
scere fino  ad  un  certo  punto  la  struttura  delle  pareti  vasali  attra- 
verso i  tessuti  che  lo  ricoprono. 

Il  movimento  del  sangue  nell'interno  dei  vasi,  reso  visibile  dalla 
traslazione  dei  suoi  corpuscoli,  è  continuo,  e  si  fa  sempre  nella 
stessa  direzione,  fatta  eccezione  di  alcune  branche  della  rete  ca- 
pillare, nelle  quali  può  di  tanto  in  tanto  osservarsi  un  arresto  tem- 
poraneo, dovuto  ad  accumulo  dei  corpuscoli,  od  anche  una  tempo- 
ranea inversione  della  corrente  (Spallanzani). 

In  alcuni  vasi  si  vede  che  la  corrente  è  centrifuga,  vale  a  dire 
procede  dai  piccoli  tronchi  ai  più  piccoli  rami  ;  in  altri  è  centripeta, 
-ossia  procede  dai  rami  minori  ai  tronchi  maggiori.  I  primi  sono 
evidentemente  vasi  arteriosi;  i  secondi  venosi. 

Ideile  arterie  la  corrente  è  continua  e  ritmicamente  accelerantesi  ; 
nelle  vene  è  continua  ed  uni/orme;  nella  rete  capillare  è  irregolare^ 
vale  a  dire  subisce  di  tanto  in  tanto  degl'intoppi,  arresti,  devia- 
zioni, accelerazioni,  dovute  all'accumularsi  od  al  diradarsi  dei  cor- 
puscoli. 

Nei  vasi  medi,  tanto  arteriosi  che  venosi,  si  distingue  una  cor- 
rente assiale  più  rapida,  ed  una  corrente  parietale  assai  più  lenta 
{Poiseuille,  1834).  Gli  eritrociti  si  muovono  compatti  lungo  la  cor- 
rente assiale,  e  tra  essi  e  la  parete    vasale    vedesi    chiaramente  in 
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ambedue  i  lati  un  sottile  strato  plasniatico  chiaro,  lungo  il  quale  si 
muovono  (ad  una  certa  distanza  irregolare  uno  dall'altro)  i  leucociti, 
dieci  o  dodici  volte  più  lentamente  degli  eritrociti.  Il  diametro  di 
questo  strato  chiara  occupato  dal  plasma  e  dai  leucociti,  ed  il  suo 
rapporto  rispetto  al  diametro  della  corrente  assiale,  è  molto  diverso 
nei  diversi  vasi,  anche  in   quelli  che  hanno  lo  stesso  diametro. 

B.  Wagner  descrisse  come  una  proprietà  caratteristica  della  cor- 
rente sanguigna  nei  polmoni  e  nelle  branchie,  la  mancanza  o  sotti- 
gliezza estrema  dello  strato  parietale,  e  la  mancanza  di  separazione 
dei  leucociti  dagli  eritrociti,  dovuta  alla  maggiore  celerità  della 
corrente,  e  al  più  breve  percorso  del  piccolo  circolo,  per  cui  manca 
il  tempo  necessario  alla  detta  separazione. 

n  Poiseuille  chiamò  lo  strato  plasmatico  parietale  «  strato  ade- 
sivo »,  e  lo  considerò  come  immobile  o  dotato  di  movimento  circo- 
latorio assai  lento.  Veramente  non  può  considerarsi  come  immobile, 
dal  punto  di  vista  teorico,  che  lo  straterello  sottilissimo  di  plasma 
che  immediatamente  bagna  la  parete  intema  dei  vasi.  Ma  è  indu- 
bitato che  la  distinzione  della  corrente  parietale  lenta  dalla  cor- 
rente assiale  rapida  sia  un  fenomeno  di  adesione  e  di  attrito  interno, 
dovuto  alla  viscosità  del  plasma  sanguigno.  Le  ricerche  idrodina- 
miche, dirette  a  determinare  il  modo  di  muoversi  dei  liquidi  lungo 
i  tubi  di  condotta,  hanno  ben  constatato  che  la  velocità  di  trasla- 
zione del  filetto  liquido  assiale  è  massima,  e  che  dagli  anelli  conas- 
siali più  centrali  ai  più  periferici  va  gradualmente  diminuendo,  e 
diventa  minima  o  nulla  nell'anello  liquido  che  immediatamente  ade- 
risce alla  parete  del  tubo. 

Questo  decrescere  della  velocità  di  traslazione  dall'asse  alla  peri- 
feria del  cilindro  liquido  rappresentato  dal  sangue,  ci  rende  perfet- 
tamente conto  del  ruzzolare  dei  leucociti  lungo  lo  strato  x>lasmatico 
attorno  un  asse  perpendicolare  alla  direzione  della  corrente.  È  evi- 
dente la  necessità  di  questa  rotazione,  se  si  considera  che  le  parti 
dei  leucociti  più  prossime  all'asse  del  vaso,  si  trovano  sotto  l'in- 
fluenza di  una  corrente  liquida  più  rapida,  rispetto  alle  parti  più 
vicine  alle  pareti. 

La  spiegazione  poi  del  fatto  che  i  leucociti  si  tengono  quasi 
sempre  a  contatto  della  parete  vasale,  mentre  gli  eritrociti  si  muo- 
vono lungo  la  corrente  assiale,  non  consiste  (come  comunemente  si 
è  propensi  a  credere)  in  un  certo  grado  di  viscosità  della  superficie 
dei  primi  per  cui  aderiscono  alla  parete;  ma.  dalla  differenza  del 
loro  peso  specifico,  rispetto  al  peso  specifico  degli  eritrociti.  Si  può 
dimostrare  che  i  granuli  di  grafite,  di  carminio,  e  di  colofonio 
sospesi  nell'acqua,  fatti  circolare  entro  tubi  capillari  di  vetro,  guar- 
dati al  microscopio  si  comportano  come  i  corpuscoli  rossi  e  bianchi 
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del  sangue,  rispetto  alla  corrente  parietale  e  assiale.  I  granuli  di 
grafite,  essendo  specificamente  più  pesanti,  procedono  colla  corrente 
assiale  ;  quelli  di  carminio,  specificamente  più  leggeri,  seguono  la 
corrente  parietale.  Viceversa  questi  ultimi  prendono  la  corrente  as- 
siale quando  si  fanno  circolare  insieme  ai  granuli  di  colofonie,  che 
hanno  un  peso  specifico  minore  del  carminio.  Si  è  anche  osservato 
sperimentalmente,  che  i  leucociti  abbandonano  la  corrente  parietale 
e  seguono  la  corrente  assiale  quando  si  fanno  circolare  non  già 
cogli  eritrociti,  ma  coi  globuli  del  latte,  che  sono  specificamente 
più  leggeri  (Funke). 

9.  Il  fenomeno  della  diapedesi  globulare  visibile  al  microscopio, 
di  cui  abbiamo  fatto  cenno  nel  cap.  lY,  merita  una  speciale  men- 
zione avendo  Pimportanza  di  una  vera  scoperta. 


Fig.  50.  —  Apparecchio  del  Cohnheim  per  studiare  lo  sviluppo  dei  fenomeni 
circolatòri  dell'infiammazione  nel  peritoneo  della  rana. 


Fu  il  Cohnheim  nel  1867  il  primo  a  richiamare  vivamente  Pin- 
teresse  dei  biologi  sul  fatto  dell'emigrazione  attiva  dei  leucociti  dal 
torrente  circolatorio,  attraverso  la  parete  vasale  integra.  Egli  basò 
su  questo  fatto  una  nuova  dottrina  HnìVinfiammazione  e  sulla  stip- 
purazionej  in  antitesi  perfetta  colla  precedente  dottrina  del  suo  il- 
lustre maestro  Virchow.  Ma  veramente  gli  stessi  fatti  erano  stati 
osservati  e  descritti  fin  dal  1846  dal  Waller,  il  quale  fu  il  primo 
a  riconoscere  Pidentità  tra  i  globuli  bianchi  del  sangue  ed  i  globuli 
del  pus,  pur  considerando  lo  stravaso  globulare  come  un  fenomeno 
di  filtrazione. 

N'el  1849  W.  Addison  espresse  formalmente  il  concetto  di  una 
emigrazione  attiva  dei  leucociti,  distinguendo  diversi  stadi  nella 
produzione  del  fenomeno. 

l^el  1864  Recklinghausen  scoprì  e  descrisse  la  locomozione  dei 
leucociti  attraverso  gli  spazi  del  tessuto  connettivo,  e  i  canaliculi 
plasmatici  di  tessuti  privi  di  vasi  sanguigni  come  la  cornea,  distin- 
guendo in  questa  gli  elementi  fissi  e  gli  elementi  mobili  o  migranti. 
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Non  indagò  Porigine  degli  elementi  migranti,  ma  è  evidente  che  il 
lavoro  del  Eecklingbansen  (come  affermò  P.  Hegcr)  «  fu  la  vera 
prefazione  della  dottrina  alla  quale  il  Gohnheim,  tre  anni  più  tardi 
doveva  allacciare  il  suo  nome  ». 

Descriviamo  brevemente  i  fatti,  che  si  osservano  facilmente  sia 
nel  mesenterio,  sia  nella  lingua  della  rana,  dopo  averla  immobiliz- 
zata col  curaro,  o  anche  dopo  la  distruzione  del  midollo  spinale, 
il  che  produce  un  certo  grado  di  dilatazione  neuro-paralitica  delle 
piccole  arterie. 

Dopo  circa  un'ora  di  esposizione  del  peritoneo  alParia,  la  circola- 
zione nei  vasi  peritoneali  ha  subito  un  grado  notevole  di  rallenta- 
mento, di  guisa  che  (a  100-300  diametri  d'ingrandimento)  si  veg- 
gono distintamente  non  solo  i  corpuscoli  che  circolano  nei  capillari 
e  nelle  vene,  ma  anche  quelli  che  circolano  più  rapidamente  nelle 
piccole  arterie. 

Appena  comincia  il  rallentamento  circolatorio,  nei  capillari  si  os- 
servano delle  stasi  parziali  e  degli  accumuli  globulari,  che  succes- 
sivamente si  risolvono  in  certi  tratti  per  riprodursi   in  altri. 

Nelle  piccole  vene  si  accusa  spiccatamente  il  fenomeno  delPim- 
mobilizzazione  dei  leucociti  alla  superficie  interna  della  parete  va- 
sale.  A  misura  che  essi  escono  dalla  rete  capillare,  si  avanzano  ro- 
tolando lungo  la  parete  venosa,  e  si  fissano  in  contatto  di  quelli 
già  precedentemente  immobilizzati.  Così  a  poco  a  poco  essi  rive- 
stono tutta  la  parete  interna  delle  piccole  vene,  formando  un  cilindro 
cavo  di  leucociti  immobili,  alPintorno  del  cilindro  pieno  di  eritro- 
citi in  movimento. 

Continuando  a  sorvegliare  i  leucociti  fissati  lungo  le  pareti  delle 
venule  e  dei  capillari,  dopo  un  paio  d'ore  dal  principio  delPespe- 
rienza,  è  dato  di  cogliere  in  flagrante  ì  corpuscoli  nelPatto  stesso 
in  cui  emigrano  attraversando  la  parete  vasale,  e  s'immettono  nelle 
maglie  del  tessuto  connettivo,  o  in  una  guaina  linfatica,  o  alla  su- 
perficie della  sierosa.  All'esterno  del  vaso  si  vede  apparire  qua  e  là 
qualche  rilievo  irregolare  di  protoplasma  che  fa  ernia,  e  che  si  con- 
tinua colla  parte  intravascolare  del  protoplasma  globulare.  La  por- 
zione fuoriuscita  del  corpuscolo  aumenta  a  poco  a  poco,  mentre  la 
porzione  intravasale,  conservando  sempre  la  sua  forma  rotonda,  di- 
minuisce progressivamente  di  volume,  fino  ad  apparire  come  un 
semplice  punto  splendente,  che  infine  scompare.  Allora  si  vede  il 
leucocito  stravasato  isolarsi  completamente  dal  vaso^  riprendere  la 
sua  forma  tondeggiante,  e  rimanere  immobile. 

Si  può  rendere  più  facile  l'osservazione  diretta  della  diapedesi 
colorando  i  leucociti  del  sangue  per  poterli  riconoscere,  come  fece 
il  Cohnheim,  col  blu  d'anilina,  o  con  altri  pigmenti  iniettati  nel 
sacco  dorsale  della  rana. 
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Le  più  recenti  ricerche  hanno  messo  fuor  di  dubbio  che  la  dia- 
l>edesi  dei  leucociti  è  un  fenomeno  attivo  essenzialmente  connesso 
colla  mobilità  ameboide  dei  medesimi.  Invece  lo  stravaso  degli  eri- 
trociti (vera  emorragia  per  diapedesi  divinata  dagli  Antichi)  è  un 
fenomeno  passivo,  dipendente  sia  dall'aumentata  pressione  intrava- 
sale, sia  da  alterazione  nutritiva  e  diminuita  resistenza  della  parete 
capillare. 

N'el  peritoneo  delJa  rana  lo  stravaso  degli  eritrociti  (dai  capillari 
più  che  dalle  venule)  non  si  osserva  che  dopo  alcune  ore,  e  di- 
venta notevole  solo  dopo  24  ore  dal  principio  delPesperienza,  e  nei 
tratti  della  rete  capillare  nei  quali  la  circolazione  è  arrestata  e 
massimo    è    l'accumulo    globulare. 

Questa  osservazione  condusse  il  Cohnheim  a  pensare  che  i  leu- 
cociti attraversino  piccoli  stomi  preformati  della  parete  vasale,  nei 
quali  non  sono  capaci  di  penetrare  gli  eritrociti  se  non  dopo  essere 
stati  abnormemente  allargati  dal  lavoro  attivo  dei  leucociti.  Ma  è 
prevalsa  Pidea  che  non  esistano  veri  atomi  preformati,  e  che  Pemi- 
grazìone  avvenga  attraverso  stimmate  temporanee  scavate  dai  pseudo- 
pòdi  dei  leucociti  nei  punti  di  saldatura  degli  elementi  istologici 
delle  pareti  delle  venule  o  degli  endotèli  dei  capillari.  Attraverso 
queste  stimmate  scavate  dai  leucociti  potrebbero  facilmente  pas- 
sare (forse  del  tutto  passivamente)  gli  eritrociti,  come  attraverso  a 
una  filiera,  favoriti  in  ciò  dalla  mollezza  ed  elasticità  del  loro  pro- 
toplasma. 

È  tuttora  dubbio  se  lo  stravaso  globulare  (sia  quello  attivo  dei 
leucociti,  sia  quello  passivo  degli  eritrociti)  debba  considerarsi  come 
un  fenomeno  fisiologico  che  si  esagera  in  condizioni  abnormi  d'irri- 
tazione flogistica,  oppure  come  un  fenomeno  essenzialmente  pa;tolo- 
gico,  E.  Hering  adottò  francamente  la  prima  opinione,  fondandosi 
specialmente  sul  seguente  esperimento.  Egli  iniettò  nel  sangue  un 
pigmento  di  anilina  finamente  polverizzato,  e  dopo  qualche  tempo, 
esaminando  la  linfa  del  fegato  dell'animale,  vi  trovò  numerosi  leu- 
cociti impregnati  di  pigmento  (ed  anche  d'egli  eritrociti)  e  non  rin- 
venne alcun  granulo  di  pigmento  libero  nel  plasma  linfatico.  Ne 
concluse  che  anche  in  condizioni  normali  alcuni  leucociti  del  sangue 
(e  forse  anche  degli  eritrociti)  escono  per  diapedesi  dal  sistema  dei 
vasi  sanguigni  e  passano,  attraversate  le  lacune  plasmatiche,  nel 
sistema  dei  vasi  linfatici. 

Comunque  sia,  è  indubitato  che  in  condizione  d'irritazione  flogi- 
stica il  fenomeno  della  diapedesi  globulare  diventa  tumultuario, 
dando  luogo  al  fenomeno  della  suppurazione    nel  focolaio  flogistico. 

Per  completare  la  dottrina  della  diapedesi  globulare  non  restava 
che  rendersi  conto  del  perchè  i  leucociti  s'immobilizzano  e  ade- 
riscono alle  radici  delle  vene  ed  emigrano  dal  sistema  vasale.  Una 
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risposta  soddisfacente  a  questo  quesito  non  si  ebbe  se  non  dopo 
gPinteressanti  studi  del  Pfeffer  sulla  okemotassiy  di  cui  demmo  un 
cenno  nel  cap.  Ili  (v.  pag.  78-79). 

Fu  primo  il  Leber  a  considerare  Pemigrazione  dei  leucociti  come 
un  fenomeno  chemotatticoy  dovuto  cioè  ad  un'azione  attrattiva  o  di- 
rettiva esercitata  su  di  essi  dai  prodotti  chimici  formati  dai  micròbi 
piogeniy  vale  a  dire  capaci  di  provocare  la  suppurazione.  Egli  estrasse 
dalle  culture  dello  staphylococcus  aureus  una  sostanza  cristallizzabile 
che  chiamò  flogosina,  e  vide  che,  introducendo  nella  camera  ante- 
riore delPocchio  d'un  coniglio  un  tubo  capillare  contenente  una 
soluzione  di  detta  sostanza,  si  otteneva  dopo  qualche  tempo  il  pas- 
saggio nel  tubo  di  una  grande  quantità  di  leucociti  emigrati  dai 
vasi  dei  tessuti  pericomeali. 

n  Lubarsch  potè  dimostrare  che  i  battèri  viventi  esercitano  sui 
leucociti  della  rana  un'attrazione  maggiore  dei  battèri  previamente 
uccisi  col  calore. 

Massart  e  Bordet  riuscirono  a  provare  che  gli  stessi  leucociti  sono 
attirati  dai  liquidi  di  cultura  di  diversi  micròbi  (vedi  la  fig.  19, 
pag.  80  per  lo  staphylococcìis  albus)^  dagli  essudati  flogistici,  da 
qualche  prodotto  di  consumo  di  sostanze  azotate  o  fosforate,  per 
esempio  dalla  leucina.  Essi  trovarono  inoltre  un  altro  fatto  impor- 
tante: se,  mediante  la  paraldeide  od  il  cloroformio,  narcotizzando 
l'animale,  si  tenta  la  narcotizzazione  anche  dei  leucociti,  analoga- 
mente a  quanto  avviene  nelle  amebe,  essi  cessano  dai  movimenti 
attivi  e  Pemigrazione  loro  dai  vasi  che  era  già  in  corso,  si  sospende 
completamente.  Ciò  è  la  conferma  che  l'emigrazione  dei  leucociti 
è  un  fenomeno  fondato  snìVeceitabilità  e  sensibilità  ameboide  dei 
medesimi. 


Per  osservare  al  microscopio  la  circolazione  nei  piccoli  vasi  e  nel  capillari^ 
si  Hpi>rofitta  della  trasparenza  degli  organi  riccamente  vascolarizzati  di  alcuni 
animali.  Il  fenomeno  si  osserva  splendidamente  nel  polmone  di  rana  col  metodo 
di  Holmgren  (v.  fig.  49,  pag.  183).  Cnrarizzato  l'animale  mediante  Tiniezione 
sottocutanea  di  un  paio  di  gocce  di  soluzione  di  curaro  alPl  *^/o  safficienti  ad 
immobilizzarlo,  si  pratica  un'incisione  laterale  a  tutto  spessore  della  parete 
splancnica  un  po'  al  disotto  dell'arto  anteriore.  Dall'apertura  fa  ernia,  in  generale 
spontaneamente,  il  polmone  rigonfio  d'aria.  Per  evitare  che  l'animale  vuoti  il 
polmone  che,  divenendo  floscio^  sarebbe  del  tutto  inadatto  all'osservazione, 
Holmgren  ha  ideato  una  piccola  cannula,  che  s'introduce  nella  glottide,  e  viene 
fissata  con  una  legatura  al  mascellare  inferiore.  La  cannula  è  munita  alla  sua 
estremità  di  due  solchi  circolari,  sui  quali  si  lega  un  pezzo  d'intestino  crasso 
di  rana  nel  quale  è  stata  introdotta  la  cannula  stessa.  Fra  i  due  solchi  si  tro- 
vano due  forami,  attraversando  i  quali  l'aria  insufflata  distende  l'intestino  che 
li  ricopre.  Questo  si  dilata  e,  facendo  da  tampone,  impedisce  l'uscita  dell'aria 
contenuta  nel  polmone^  attraverso  lo  spazio  che  si  trova  fra  la  cannula  e  la 
glottide.  Alla  cannula  è  innestato  un  tabicino  di  gomma  che  all'altra  estremità 
porta  un'imboccatura  a  rubinetto,  che  si  chiude  quando  il  polmone  ha  raggiunto 
il  grado  di  distensione  voluto.  Per  ovviare  all'ostacolo  che  deriverebbe  all' osser- 
vazione dalla  superficie   convessa   dell'organo,  Holmgren    ha    ideato   un    piccola 
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apparecchio  che  cousta  di  uno  speciale  porta-oggetti,  capace  di  sostenere  Pani- 
male,  munito  da  un  forame  chiuso  da  una  lastra  di  vetro^  e  sormontato  da 
un'altra  lastrina  tenuta  fìssa  da  una  cornice  di  metallo,  che  si  può  alzare  ed 
abbassare  mediante  un  ingranaggio.  Fra  queste  due  lastrine  di  vetro  s'introduce 
il  polmone  convenientemente  rigonfio  e  la  superficie  convessa  di  esso  è  resa  piana 
e  adatta  alP esame  da  una  conveniente  compressione  esercitata  colla  lastrina  su- 
periore. 

Un  altro  materiale  eccellente  per  l'osservazione  della  circolazione  capillare  e 
ohe  fu  specialmente  usato  da  Cohnheim  nelle  sue  classiche  ricerche  sull'infiam- 
mazione, è  il  mesenterio  della  rana  (v.  fig.  50,  p.  186).  Per  fare  l'osservazione 
si  procede  nel  modo  seguente  :  Curarizzata  la  rana,  la  si  pone  su  un  porta-oggetti 
di  sughero  che  ha  lateralmente,  verso  la  metà  della  sua  lunghezza,  un  foro  che 
si  fa  corrispondere  al  foro  del  tavolino  del  microscopio  cui  il  porta-oggetti  si 
fissa  mediante  i  ferma-preparati.  Sul  foro  del  porta-oggetti  si  applica  mediante 
spilli  un  disco,  di  sughero  anch'esso,  alla  cui  sommità  è  praticato  un  intaglio 
destinato  a  contenere  l'intestino  manteaendo  teso  il  mesenterio. 

Fatta  un'incisione  laterale  nell'addome  della  rana,  avendo  cura  di  non  ledere 
la  vena  laterale,  si  estrae  delicatamente  colla  pinza  un'ansa  del  tenue,  che  si 
colloca  nell'intaglio  del  disco  in  modo  che  il  mesenterio  rimanga  teso  sull'aper- 
tura del  disco  medesimo,  il  quale  ha  altresì  lo  scopo  di  mantenere  a  un  livello 
superiore  a  quello  della  ferita  addominale  il  campo  d'osservazione,  senza  di  che 
questo  sarebbe  facilmente  inquinato  dal  sangue  e  dal  siero  che  gemono  dalla 
ferita. 

Per  osservare  la  circolazione  nella  membrana  interdigitale  o  nella  lingua  della 
rana  o  nelle  code  dei  girini,  ecc.,  non  occorre  il  disco  sollevato,  e  basta  fissare 
in  modo  opportuno  questi  organi  al  foro  del  portaoggetti  di  sughero  mediante 
spilli.  Se  tali  osservazioni  devono  durare  a  lungo  bisogna  provvedere  a  che  le 
parti  esaminate  non  vadano  incontro  al  disseccamento,  il  che  si  ottiene  ponendo 
in  vicinanza  di  esse  piccole  strisce  di  carta  bibula  imbevute  della  soluzione  fi- 
siologica di  cloruro  di  sodio.  In  modo  analogo,  ma  con  maggiori  cautele  per  le 
condizioni  di  umidità  e  di  temperatura,  si  procede  per  lo  studio  della  circola- 
zione capillare  negli  animali  a  sangue  caldo,  usando  per  esempio  il  mesenterio 
del  topo,  della  cavia,  ecc. 


Letteratura. 

Per  formarsi  un'opinione  fondata  intorno  alla  storia  della  scoperta  della  circola- 
zione del  sangue,  rinviamo  gli  studiosi  alle  due  seguenti  monografie,  segna- 
late per  le  vaste  ricerche  sui  testi  originali,  e  per  la  critica  arguta  ed  im- 
parziale con  cui  sono  discusse  e  vagliate  le  molte  controverse  opinioni  emesse 
in  tempi  antichi  e  recenti  sull'interessante  argomento  : 

.4.  Ceradini,  Eicerche  storico-critiche  intorno  alla  scoperta  della  circolazione  del  sangue, 
Milano,  Fratelli  Rechiedei,  editori,  1876  (333  pagine).  —  Difesa  della  mia 
Memoria  intomo  alla  scoperta  della  circolazione  del  sangue,  contro  V  assalto  dei 
signoH  H.  ToUin  teologo  in  Magdehurg,  e  W,  Frayer fisiologo  in  Jena.  Con  qualche 
nuovo  appunto  circa  la  storia  della  scoperta  medesima.  Genova,  tip.  del  R.  Isti- 
tuto Sordo-muti,  1876.  (In  questa  Memoria,  di  165  pagine,  l'autore  corregge 
alcune  inesattezze,  e  modifica  qualche  opinione  emessa  nella  precedente  mo- 
nografìa). 

SiR  MicHAKL  Poster,  History  of  Physiology,  Cambridge,  1901. 

ROB.  W1LLI8,   Prefazione  alla  <  Sydenham-Edition  »  delle  opere  di  Harvey,    London, 

1878. 
M.  ROTH,  Andreas  Vesalius  Bnixelliensis,  Berlin,  1902. 
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Per  la  scoperta  del  sistema  linfatico  può  consaltarsi  il  beli* articolo  delP anato- 
mico di  Lipsia: 

W.  His,  Ueher  die  Entdeckung  dea  Lympheystems,  e  Zeitschrift  fdr  Anatomie  nnd 
Entwickelnngsgeschichte  »,  1875. 

Sulla  scoperta  della  diapedesi  globulare,  uno  studio  storico-critico  completo,  ci 
sembra  la  seguente  Memoria  del  fisiologo  di  Bruxelles  : 

Paul  Heger,  Étude  oritique  et  expérimentale  sur  VemigraHon  dee  gldhules  du  eang, 
envisagée  dane  eee  rappori  aveo  Venflammation,  Bruxelles,  librairie  medicale  de 
H.  Mauceaux,  1878  (116  pagine). 

Sul  fagocitismo  e  chemotropismo  dei  leucociti  si  consulti: 

E.  Metschnikow,  Legane  sur  la  pathologie  comparée  de  Venflammation,  Paris,  1892. 


CAPITOLO  VII. 

La   meccanica  del  cuore 


Sommario.  —  1.  Descrizione  del  ciclo  o  rivoluzione  cardiaca,  —  2.  Cambiamenti 
della  forma  esterna,  delle  cavità  inteme,  della  posizione  e  del  volume  del 
cuore  nelle  diverse  fasi  della  sua  attività.  —  3.  Meccanismo  delle  valvole 
semilunarl.  —  4.  Meccanismo  delle  valvole  atrio-ventricolari.  —  6.  Dottrina 
dei  così  detti  toni  cardiaci.  —  6.  Le  oscillazioni  della  pressione  nell'interno 
degli  atri  e  dei  ventrìcoli  durante  il  ciclo  cardiaco.  —  7.  là' aspirasionn  diasto- 
lioa  e  le  diverse  ipotesi  dirette  a  spiegarla.  —  8.  I  pletisniogrammi  cardi^ici 
e  la  dottrina  delVattività  diastolica,  —  9.  I  cardiogrammi  e  la  dottrina  del- 
VimpuUo  o  battito  del  cuore,  —  10.  Altri  effetti  meccanici  dell'attività  car- 
diaca. —  11.  Il  lavoro  meccanico  del  cuore.  —  Letteratura, 

Il  continao  moto  circolatorio  del  sangue  dalle  arterie  alle  vene 
attraverso  i  capillari,  colle  modalità  osservabili  direttamente  al  mi- 
croscopio, esige,  come  prima  condizione  necessaria,  an  congegno 
meccanico,  che  mant>enga  sempre  elevata  la  pressione  sanguigna 
nelle  arterie  e  bassa  nelle  vene,  in  guisa  da  risultarne  un  forte  squi- 
librio di  pressione  tra  i  due  ordini  di  vasi.  Questo  congegno  mecca- 
nico è  rappresentato  dal  cuore,  che,  coi  suoi  movimenti  ritmici, 
caccia  durante  la  sistole  tanto  sangue  per  le  arterie  aorta  e  polmo- 
nare, quanto  ne  sottrae  nella  diastole  alle  vene  cave  e  polmonari. 

1.  Osservando  direttamente  sul  vivo  i  movimenti  del  cuore  messo 
allo  scoperto,  si  assista  ad  una  serie  di  fenomeni  che  si  ripetono  a 
regolari  intervalli  di  tempo.  Ciascuna  serie  dicesi  ciclo  o  rivoluzione 
cardiaca.  La  durata  di  ciascuna  rivoluzione  è  perfettamente  eguale 
all'intervallo  di  tempo  che  corre  tra  una  pulsazione  e  Paltra  di  un'ar- 
teria qualunque,  apprezzabile  col  tatto. 

Questo  intervallo  si  divide  in  tre  tempi:  nel  primo  ha  luogo  la 
matole  (normalmente  sincronica)  dei  due  atrii;  nel  secondo  la  sistole 
(normalmente  sincronica)  dei  due  ventricoli;  nel  terzo  la  pausa  o  ri- 
poso di  tutto  il  cuore.  Per  semplificare  il  linguaggio  chiameremo  pre- 
sistole  il  primo  tempo,  sistole  il  secondo,  perisistole,  il  terzo.  Col  prin- 
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eipio  della  sistole  coincide  la  dictstoU  degli  Skttìy  col   principio  della 
perisistole  coincide  la  diastole  dei  ventricoli. 


Le  parole  vjvxoX-n  e  ^ccwtoW  da  ffOv-ffrJXiitv,  contrahere,  e  ^t*-ffTtii«v,  distrahere, 
vennero  usate  la  prima  volta  da  Galeno.  (1  termine  periHsiole  per  il  riposo  del 
cuore  tu  toto,  fa  introdotto  da  Riolano  (Encheiridium  anatomicum,16id);  quello 
di  preaistole  da  Spring  (1860),  col  quale  intendeva  però  una  immaginaria  dilatazione 
attiva  del  ventricolo  che  immediata- 
mente precede  la  sistole. 


Normalmente  la  durata  della 
presistole  è  molto  più  breve  della 
durata  della  sistole.  Nell'accelera- 
zione del  ritmo,  vale  a  dire  quando 
8i  abbrevia  la  durata  delle  rivo- 
luzioni cardiache^  è  specialmente 
la  perisistole  che  si  accorcia,  con 
tendenza  a  scomparire  del  tutto; 
la  durata  della  sistole^  o  non  su- 
bisce alcuna  abbreviazione  (Lud- 
wig), oppure  si  abbrevia  solo 
quando  l'acceleramento  del  ritmo 
diventa  eccessivo,  o  raggiunge  i 
gradi  estremi  (Donders). 

La  presistole  consiste  in  una 
contrazione  delle  pareti  musco- 
lose degli  atri,  che,  anche  alla 
semplice  ispezione,  apparisce  pe- 
ristaltica: si  origina  dal  tratto 
estremo  delle  vene  che  sboccano 
negli  atri;  si  propaga  in  questi 
dall'alto  al  basso,  e  raggiunge  il 
solco  atrio-ventricolare.  La  con- 
trazione presistolica  rimpiccio- 
lisce la  cavità  degli  atri  in  tutti 
i  loro  diametri,  ma  in  minimo 
grado  nel  diametro  longitudinale 
(Eiirschner). 

Le  fibre  muscolari  striate  di  cui  sono  fomite  le  vene  in  vicinanza 
dei  loro  sbocchi  negli  atri,  e  la  disposizione  delle  fibre  muscolari 
che  trovansi  nello  spessore  delle  loro  pareti  (fig.  61  e  52),  valgono 
a  spiegarci  i  cambiamenti  dei  diametri  che  essi  subiscono  nella  pre- 
sistole. 

¥ella  sistole  i  ventricoli,  alla  semplice  ispezione,  sembrano  con- 
trarsi contemporaneamente  in  tutti  i  punti  ;    ma    in   realtà    si  può. 


Fig.  51.  —  Caoie  mutino  veduto  dalia  faccia 
anteriore,  dissexionato  dopo  langa  bolli- 
tara,  per  mettere  in  vista  Io  strato  ma- 
Bcolare  superficiale  (secondo  Alien  Thom- 
son). 

a',  aorta;  b\  arteria  polmonare,  tagliata  in  vici- 
nansa  delle  valvole  seiniloDari,  per  mettere  in 
vista  Tandameuto  delle  fibre  degli  atri;  a, 
strato  snperfidale  delle  !ibre  dd  ventricolo 
destro;  6,  del  ventricolo  sinistro;  e,  e,  solco 
anteriore  interventrioolare  ;  d,  atrio  destro  ; 
d\  su*  appendice  o  auricola  mostrante  fibre 
a  decorso  perpendicolare  ;  «,  parte  pih  alte 
dell'atrio  sinistro  ;  tra  «  e  6'  veggonsi  le  fibro 
trasversali  ohe  dietro  l'aorta  passano  da  nn 
atrio  all'altro;  e\  aarioola  dell'atrio  sinistro  e 
/,  vena  cava  superiore  circondata  da  fibra 
muscolari  in  vicinanza  del  suo  sbocco  nell'atri; 
destro;  ^,  g\  vene  polmonari  (due  destre  e 
due  sinistre)  contornate  da  fibre  circolari  in 
vioinanaa  del  loro  stM)Cco  nell'atrio  sinistro. 


Luciani,  FUiohgia  deWuomOf  voi.  I   (3.*  ed.). 
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con  mezzi  più  raffinati,  constatare  che  anche  in  essi  la  contrazione 
è  peristaltica,  che  comincia  dal  solco  atrio-veiitricolare  qaando  il 
movimento  presistolico  ha  ragj^ianto  il  suo  massimo,  e  si  diffonde 
all'apice  del  cuore  con  una  tale  rapidità,  che  Tocchio  non  paò  per- 
cepirne la  progressione.  Si  può  danque  ritenere  che  la  sistole  non  è 
che  la  continaazione.  dell'oncia  contrattile  della  presistole,  che  subisce 
un  brevissimo  arresto  quando  giunge  al  solco  atrio- ventricolare,  e 
che  poi  si  propaga  con  grande  rapidità  dalla  base  all'apice  dei  ven- 
tricoli. 

2.  Colla  diretta  ispezione  (Har- 
vey),  con  misurazioni  approssima- 
tive (Ludwig),  e  anche  con  con- 
gegni registratori  (Roy  e  Adami), 
è  possibile  apprezzare  i  cambia- 
menti che  subiscono  i  tre  dia- 
metri fondamentali  dei  ventricoli 
durante  la  sistole,  e  le  modiflca- 
zioui  della  forma  esterna  del  cuore. 
Non  solo  il  diametro  trasverso  (il 
che  non  è  contestato  da  alcuno), 
ma  anche  il  diametro  longitudi- 
nale si  accorcia  durante  la  si- 
stole ;  invece  il  diametro  sagittale 
o  antero-posteri ore  sembra  aumenti 
alquanto  (il  che  è  però  contra- 
detto da  alcuni  osservatori).  Egli 
è  certo  che  durante  la  sistole  la 
base  del  cuore  da  ellittica  si  fa 
presso  a  poco  circolare,  e  l'apice 
del  cuore,  che  nella  posizione  di 
riposo  è  rivolto  obliquamente  a 
sinistra,  si  fa  perpendicolare  al  centro  della  base,  avanzandosi  verso 
la  ])arete  toracica.  Contemporaneamente  la  massa  ventricolare  su- 
bisce un  movimento  spirale  da  sinistra  a  destra,  per  cui  si  scopre 
un  segmento  della  parete  del  ventricolo  sinistro,  che  nello  stato 
di  riposo  è  coperto  dal  lembo  estremo  del  polmone  sinistro. 

Che  questi  cambiamenti  di  forma  dei  ventricoli  nella  sistole,  come 
quelli  degli  atri  nella  presistole,  dipendano  essenzialmente  dalla 
l)arti(*olare  struttura  del  miocardio,  se  ne  ha  la  prova  nel  fatto  che 
gli  stessi  cambiamenti  di  forma  e  di  diametri  si  osservano  in  un 
cuore  di  mammifero  staccato  dal  vivo  e  posato  sopra  un  piano 
(Ludwig). 

L'architettura  del  miocardio    è  tanto    complicata,  da    comportare 


Fig.  52.    —    Faccia    ponteriore    dello    stesso 
cuore  della  precedente  tìgurn. 

a,  ventricolo  destro;  b,  ventricolo sinUtro ;  e,  e, 
solco  iiiterventricolare  poitterioie  ;  d,  atrio  destro; 
e,  atrio  sinistro;  /,  vena  cava  superiore;  i,  vena 
cava  inferiore:  i\  valvola  di  Eustachio;  |^,  17*, 
veiifì  polmonari  ;  h,  seno  della  srande  vena  coro- 
naria coperta  dnlle  fibre  nioscoìari  ;  h,  vena  car- 
diaca media  che  si  unisce  al  seno  coronario. 
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Fig.  53.  —  Strato  superficiale  delle  fibre  veiitrioo- 
Inrì,  eRsendo  il  cuore  veduto  di  frante  ed  in 
basso  (Reid). 

a,  vortice  dell'apice  del  caore;  b,  fasdo  di  fibre  che 
penetrano  nel  vortice  per  formare  lo  strato  interno  del 
ventricolo  sinistro;  d,  solco  interventrioolare .  ore  lo  fibra 
saperficiali  si  veggono  alquanto  interi  otte. 


solo  uDa  rappresentazione  schematica,  e  non  una  esatta  descrizione. 
Tuttavia,  dopo  quelli  del 
Ludwig  ed  Henle,  gli  studi 
più  recenti  di  Hesse  e  di 
Erehl,  hanno  chiarito  quanto 
y'ha  in  essa  di  piti  inte- 
ressante a  considerare  dal 
punto  di  vista  fisiologico, 
che  qui  brevemente  riassu- 
meremo. 

Lo  strato  muscolare  piti 
esterno  del  miocardio  è  co 
mune  ai  due  ventricoli  (fi- 
gure 51,  52,  6S).  Le  sue  fibre 
nascono  dall'andino  fibra-ten- 
dineo della  base  ventrico- 
lare; discendono  obliqua- 
mente dall'alto  al  basso,  e 
raggiunto  l'apice  del  cuore, 
formano  in  massima  parte 
un  vortice,  rendendosi  prò 
fonde,  e  andando  a  formare 

quasi  ttttte  lo  strato  intemo  del  ventricolo  sinistro,  i  muscoli  papil- 
lari, le  trabecole  carnose, 
e  i  fasci  muscolari  delle 
maggiori  corde  tendinee 
delle  valvole  mitrali,  de- 
scritti la  prima  volta  dal 
l'Oehl.  Le  fibre  dello  strato 
interno  della  cavità  del 
ventricolo  destro  si  origi 
nano  invece  dal  margine 
superiore  del  setto  Inter- 
ventricolare  e  formano  nu- 
merose trabecole  reticolate 
quasi  trasversali.  Alle  di 
verse  altezze  del  cavo  ven- 
tricolare numerosi  fascetti 
muscolari  e  piccoli  fili  ten- 
dine congiungono  il  setto 
colla  parete  del  ventricolo  ; 
ed  altri  fasci  distinti  ascen 
dono  come  muscoli  papillari,  per  collegarsi  mediante  corde  ten- 
dinee alla  valvola  tricuspidale  (fig.  54). 


Fig.  54.  —  Veduta  prospettica  di  una  sesioBe  anelli- 
forroe  del  terzo  medio  di  nn  oaore  nmano  fissato 
in  diastole  (Krebl). 

Nel  cavo  del  ventricolo  deetro  si  scorgono  numerose  tra- 
becole, fasci  muscolai-i  e  filamenti  tendinei,  che  oonnettooo 
lo  svariatissimi  sensi  la  parete  proprln  del  medesimo  col 
eetto  interventrioolare.  Assai  pia  aempltce  si  presenta  il 
cavo  del  ventricolo  sinistro.  T^  figura  poue  anche  in  evi- 
denza il  diverso  spessore  delle  pareti  muscolose  dei  due  ven- 
tricoli. 
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Tanto  nel  cavo  del  ventrìcolo  sinistro  che  in  qaello  del  destro, 
si  differenziano  due  porzioni  della  parete  intema  che  diconsi  coni 
arteriosi  (sottostanti  agli  ostii  delle  arterìe  aorta  e  polmonare),  che 
presentano  una  superficie  liscia,  priva  di  trabecole  reticolate,  e 
provvista  di  robusti  fasci  di  fibre  muscolari  longitudinali. 

'La  consistenza  e  spessore  assai  maggiori  della  parete  del  ventri- 
colo sinistro  rispetto  al  destro  è  data  specialmente  dall'esistenza  in 
quello  di  un  terzo  strato  di  fibre  muscolari,  che  può  isolarsi  me- 
diante Pacido  nitrico,  che  scioglie  la  sostanza  connettivale  e  ten- 
dinea,  e  permette  così  di  distaccare  tanto  lo  strato  muscolare 
esterno  che  Pinterno.  Si  isola  in  tal  modo  uno  strato  medio  di  fibre, 

disposte  quasi  circolarmente,  di 
forma  quasi  conica,  che  non  ter- 
minano in  tendini,  ma  si  avvolgono 
su  sé  stesse,  ed  appartengono  esclu- 
sivamente al  ventricolo  sinistro 
(Krehl,  fig.  55). 

Di  non  minore  interesse  dei  cam- 
biamenti della  forma  esterna  sono 
i  cambiamenti  sistolici  delle  cavità 
ventricolari.  Per  formarcene  un  con- 
cetto esatto  è  necessario  fissare  ed 
indurire  con  mezzi  chimici  due  cuori 
umani,  uno  nello  stato  di  completa 
sistole,  l'altro  —  presso  a  poco  della 
stessa  grandezza  —  nello  stato  di 
massima  diastole,    col    metodo  ado- 


Fig.  55.  —  Strato  medio  di  fibre  muscolari 
prive  di  tendini  del  Tentrìcolo  sinistro 
del  cuore  umano,  dopo  rimossi  gli 
striiti  interno  ed  esterno.  La  forma  del 
ouoi*e  complessivo  è  accennata  scbe- 


dei  diametri  (Krebl). 


perato  da  KrehL 


Per  ottenere  cuori  cadaveriei  fissati  in  diastole,  si  fa  oto  di  cuori  che  non 
presentino  ancora  la  rigidità  cadaverica,  o  che  Tabhiano  di  già  perduta.  Tolto 
il  onore  con  cnra  dal  torace,  si  chiudono  a  tennta  d^ acqua  (legandoli  stretta- 
mente a  sugheri  introdotti  nel  loro  lume)  tutti  i  grossi  vasi,  ad  eccezione  di  una 
vena  polmonare  e  della  vena  cava  superiore,  alle  quali  s'innestano  e  si  fissano 
con  legature  due  tubi  di  vetro  di  calibro  corrispondente  a  quello  dei  vasi.  Per 
mezzo  di  questi  tubi  si  riempie  il  cuore  di  aequa  sotto  una  pressione  idrostatica 
di  50-100  mm.  di  mercurio.  L'acqua  entra  dalle  grosse  vene  negli  atri  e  per 
l'aorta  in  tutti  i  vasi  coronari,  dai  quali  filtra  lentamente  attraverso  le  pareti' 
cardiache.  Il  cuore  perviene  così  in  uno  stato  di  fortissima  diastole,  anche  supe- 
riore a  quella  che  raggiunge  durante  la  vita,  ed  in  questo  stato  viene  mantenuto 
per  6-8  ore.  Lo  si  fissa  quindi  per  mezzo  di  alcool  a  96%,  ohe  si  fa  passare  per 
3-4  ore  colla  stessa  pressione  usata  per  V acqua*  Per  completare  l'indurimento  si 
sostituisce  all'alcool  allungato  quello  assoluto,  senza  però  esercitare  con  questo 
alcuna  pressione. 

La  fissazione  in  sistole  si  ottiene,  mediante  il  calore,  col  processo  di  Hesise. 
Il  onore,  di  fresco  estratto,  viene  posto  e  mantenuto  per  circa  un'ora  in  una  so- 
luzione di  bicromato  di  potassio  alla  temperatura  di  52°  C,  dopo  di  che  esso 
trovasi  in   istato  di  fortissima  sistole. 

Per  ottenere  il  cuore  umano  in  sistole  completa  è  indispensabile  disporre  del 
cuore  di  persona  morta  istantaneamente,  •  nel  massimo  grado  della  rigidità  ca- 
daverica. 
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Lo  sfibramento  del  cuore  riesce  facile  dopo  averlo  trattato  coli' acido  nitrico 
ordinario.  Questo  acido  però  raccorcia  le  fibre  muscolari  e  fa  si  ohe  il  cuore  si 
ponga  in  sistole  più  o  meno  completa.  Per  poter  praticare  lo  sfibramento  del 
cuore  in  diastole  è  necessario  farlo  attraversare  dall'acido  sotto  la  pressione  di 
60  mm.  di  mercurio.  Il  successo,  sebbene  sia  raro  per  la  facile  rottura  del  cuore, 
specialmente  in  corrispondenza  degli  atri,  è  talvolta  completo.  Dopo  aver  la- 
sciato agire  l'acido  per  circa  tre  ore  si  pone  il  cuore  per  alcuni  giorni  nel- 
l'acqua, nella  quale  il  tessuto  connettivo,  rammollito  dall'acido,  in  parte  sisciojglie 


Fi^.  56.  —  A,  BeBioneltrasversa  del  cuore  di  un  giastisiato,  fissato  in  sistole  fatta  a  li- 
vello del  limite  del  terso  inferiore  dei  ventricoli.  —  A',  Reziooe  trasversa  dello  stesso 
onore,  fatta  si  limite  del  terzo  saperiore.  —  B,  sezione  trasversa  di  un  cuore  preRso 
a  poco  della  stessa  grandesza  del  precedente  fissato  in  diastole,  fatta  allo  stesso  limite 
di  A.  —  B',  sezione  dello  stesso  onore,  fatta  allo  stesso  limite  di  A'.  Tutte  e  quattro 
le  figure  sono  rimpiccolite  della  metà  dei  diametri  (Krehl). 

ed  in  parte  può  essere  poi  facilmente  allontanato  dal  tessuto  muscolare.  Le  fibre 
muscolari  si  lasciano  quindi  separare  con  facilità. 


La  cavità  del  ventricolo  sinistro,  vista  in  sezione,  appare  nella 
sistole  residuata  ad  ana  fessura  irregolare  di  forma  qaasi  stellati^  il 
cèntro  della  quale  corrisponde  al  cono  arterioso  (fig.  56).  Ciò  dimostra 
che  il  ventricolo  sinistro  non  può  vuotarsi  completamente  neanche  nei 
gradi  estremi  di  contrazione,  e  che  una  piccola  quantità  di  sanarne 
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rimane  in  esso  speciabnente  nello  spazio  immediatamente  sottostante 
alle  valvole  semilanari  dell'aorta.  La  sua  azione  espulsiva  dipende 
specialmente  iiallo  strato  medio,  la  contrazione  del  quale  dovrebbe 
produrre  un  allungamento  del  diametro  longitudinale  del  ventricolo; 
ma  ciò  è  impedito  dalla  contrazione  dei  due  strati  esterno  ed  in- 
terno, che  comprimono  d'alto  in  basso  lo  strato  medio.  Per  cui  il 
diametro  longitudinale  del  ventricolo  sinistro  resta  pressoché  ìmmu- 
Ibato  (Krehl). 

La  cavità  del  ventricolo  destro  si  riduce  nella  massima  sistole  ad 
ima  stretta  fessura,  ricurva  verso  il  ventricolo  sinistro  per  la  con- 
vessità del  setto  verso  destra  (fig.  56).  Per  la  mancanza  dello  strato 
inedie,  il  diametro  longitudinale  del  ventrìcolo  destro  deve  accorciarsi 
0  contribuire .  a  &re  assumere  al  cuore  la  forma  conica,  rendendone 
Tapice  presso  a  poco  perpendicolare  al  centro  della  base.  Le  ricche 
trabecole  di  cui  è  provvisto  lo  strato  intemo  del  ventrìcolo  destro, 
e  che  ne  coUegano  la  parete  propria  col  setto,  debbono  contribuire 
fd  avvicinare  quella  con  questo,  raggiungendo  l'ostruzione  quasi 
completa  della  cavità. 

Oltre  i  cambiamenti  dì  forma,  bisogna  considerare  i  cambiamenti 
Ai  posizione  e  di  volume  che  subisce    il  cuore  nella    sistole. 

OoU'osservazione  diretta  del  cuore  scoperto  nel  vivo,  è  facile  con- 
vincersi che  l'accorciamento  sistolico  del  suo  diametro  longitudinale 
non  coincide  con  un  sollevamento  dell'apice,  ma  sibbene  con  un  ab- 
bassamento della  base.  Anche  a  torace  chiuso  ha  potuto  dimostrarlo 
Qaycraft  (1891)  nei  gatti  e  nei  conigli,  infiggendo  nel  cuore  degli 
aghi  funzionanti  da  leve,  aventi  il  loro  perno  nello  spessore  della 
parete  toracica.  L'estremità  dell'ago  infissa  alla  base  del  cuore  su- 
bisce ad  ogni  sistole  un'oscillazione  all'insù,  il  che  vuol  dire  che  la 
t>ase  ove  è  impiantato  si  abbassa.  Q^li  aghi  infissi  più  in  basso  su- 
biscono un'oscillazione  minore.  L'age  infine  impiantato  all'apice  del 
cuore  tremola  leggermente,  il  che  dimostra  che  esso  è  il  punto  che 
subisce  nelle  sistoli  minori  spostamenti  dall'alto  al  basso,  e  che 
l'accorciamento  del  diametro  longitudinale  (dovuto,  come  si  è  detto, 
alle  fibre  longitudinali  del  ventricolo  destro)  è  presso  a  poco  com- 
pensato dall'abbassarsi  della  base  del  cuore. 

L'apice  del  cuore  però  si  avanza  alquanto  verso  la  parete  tora- 
cica, sia  perchè  il  cuore  assume  le  forma  conica,  sia  perchè  la  base 
durante  il  vuotamente  ventricolare,  non  solo  si  abbassa,  ma  si  rende 
uri  poco  più  obliqua  dall'indietro  in  avanti  (Carlile  e  Ludwig). 

Per  gli  effetti  meccanici  della  rivoluzione  cardiaca,  bisogna  infine 
considerare  i  cambiamenti  di  volume  che  il  cuore  subisce  durante 
la  medesima.  È  evidente  da  quanto  abbiamo  esposto  che  durante  il 
vuotametUo  sistolico  il  volume  del  cuore  diminuisce,  e  durante  il 
riempimento  perisistolico  aumenta.    È  evidente    altresì  che   l'istante 
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del  massimo  vnotamento  e  dì  minimo  volume  (che  il  Geradini  pro- 
pose di  chiamare  imiooardia)^  coincide  col  terminare  della  sistole,  e 
l'istante  del  massimo  riempimento  e  massimo  volume  {aussooardia) 
coincide  col  terminare  della  x)erisistole. 

3.  Intimamente  connesse  colle  funzioni  meccaniche  attive  del  mu* 
scolo  cardiaco  sono  le  funzioni  meccaniche  passive  delle  valvole 
semilunari  e  cuspidali^  di  cui  sono  provvisti  i  suoi  ostii  arteriosi  e' 
venosi. 

Le  valvole  semilunari  sono  membrane  fibrose  in  forma  di  tasche, 
adese  agli  orli  degli  ostii  arteriosi,  colle  concavità  rivolte  in  alto, 
e  coi  bordi  liberi  incurvati,  provvisti  quasi  sempre  di  un  nodulo 
(d'Aranzio).  Sono  situate  regolarmente  in  guisa  che  una  valvola 
corrisponde  al  bordo  posteriore  dell'aorta  e  una  al  bordo  anteriore 
dell'arteria  polmonare;  le  altre  due  sono  conniventi  alle  suddette  e 
convergono  alla  linea  mediana  anteriore  dell'aorta  e  alla  linea  me- 
diana posteriore  della  polmonare. 

Ciascuna  valvola  nei  bordi  in  cui  è  concresciuta  coU'ostio  arte- 
rioso si  raccorda  con  una  dilatazione  soprastante  dell'arteria  che 
dicesi  seno  del  Valsalva. 

Sopra  i  tre  seni  riuniti  trovasi  quell'ingrossamento  del  primo 
tratto  delle  due  arterie  che  dicesi  bulbo  arterioso.  Nell'aorta  vi  è  un 
seno  posteriore  e  due  laterali  anteriori,  destro  e  sinistro;  da  cia- 
scuno di  questi  ultimi  si  origina  un'arteria  coronaria,  destra  e  si- 
nistra. Nell'arteria  polmonare  vi  è  invece  un  seno  anteriore  e  due 
posteriori,  dai  quali  non  si  origina  alcuna  arteria. 

Basta  la  nozione  della  forma  anatomica  di  queste  valvole,  per 
intendere  che  il  loro  ufficio  fisiologico  non  può  esser  altro  che  odi 
impedire j  o  di  moderare  il  reflusso  del  sangue  dalle  arterie  ai  ven- 
tricoli nella  diastole,  mentre  i)ermettono  facilmente  l'efflusso  dai 
ventricoli  alle  arterie  nella  sistole.  Da  Galeno  a  Vesalio,  é  da  Ve- 
salio  fino  ai  tempi  a  noi  prossimi,  si  è  ritenuto  che  l'apertura  delle 
semiinnari  fosse  effetto  dell'ondata  di  sangue  erompente  dai  ventri- 
coli nella  sistole,  e  la  loro  chiusura  di  un  rigurgito  di  sangue  dal- 
l'arteria verso  il  ventricolo  all'insorgere  della  diastole,  «  nam  obsta^ 
oulum  ne  quid  penitus  regurgitaret  effingere  fuit  impossibile  »  (Vesalio). 
Secondo  che  si  suppose  che  nella  sistole  le  semilunari  si  sollevasi 
sevo  eompletamenUj  da  apporsi  alle  pareti  dei  seni  del  Yalsalva  ed 
occludere  gli  ostii  delle  coronarie  (Tebesio,  Brttcke),  oppure  assu- 
messero la  posizione  di  semiapertura  (Hamberger,  Riidinger,  Hirtl); 
sembrò  necessario  di  ammettere,  al  cominciare  della  diastole,  nn 
reflusso  maggiore  o  minore  di  sangue,  per  ricondurre  le  valvole 
dalla  posizione  di  apertura,  o  rispettivamente  di  semiapertura,  a 
quella  di  perfetta  chiusura.  Fu  primo    il    Geradini  (1871)    a    dima- 
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Hrare  che  Pufficio  delle  semilanari  non  è  già  di  moderare  U  reflusso 
dinstolicOj  ma  d'impedirlo  totalmente. 

Riprendendo  e  perfezionando  alcuni  esperimenti  del  BUdinger  di 
diretta  ispezione  delle  valvole,  con  una  specie  di  speculum  oordis^ 
applicato  al  cnore  cadaverico,  mentre  imitava  la  sistole  e  diastole 
cardiaca,  egli  ha  i)otato  dimostrare: 

1."  che  la  posizione  di  equilibrio    elastico  delle  semiinnari  non 
corrisponde  a  quella  di  chiusura,  ma  di  semiapertura  (ftg.  57)  ; 

2.®  che,  durante  l'efflusso  sistolico, 
i  tre  seni  del  Valsalva  e  il  bulbo  arte- 
rioso si  dilatano,  e  le  semilunari  assu- 
mono e  mantengono  la  posizione  di  se- 
miapertura, vibrando  nei  loro  margini 
liberi,  che  perciò  appaiono  sfumati,  e 
sviluppando  un  tono  oscuro  ; 

3.^  che  al  cessare  della  sistole  (al 
punto  morto  sistolico)  le  valvole  ràpida- 
mente si  chiudono,  per  i)oi  riaprirsi  se 
alla  sistole  non  tien  dietro  la  diastole  ; 
4.^  che,  quando  alla  sistole  tien 
dietro  la  diastole,  le  valvole  (già  chiuse 
al  punto  morto  sistolico)  si  tendono 
verso  il  cono  arterioso  del  ventricolo,  in 
guisa  di  formare  coi  loro  orli  un  tetra- 
gono colPapice  rivolto  in  basso,  e  svi- 
luppano un  tono  breve,  più  acuto  del 
precedente. 

Da  questi  risultati  si  ricava  netta- 
mente il  concetto  che  la  chiusura  delle 
semilunari  non  sia  effetto  del  cominciare 
deUa  diastole,  ma  del  terminare  della 
sistole.  S'intende  però  facilmente  come  in 
queste  condizioni  non  sia  possibile  alcun 
reflusso,  perchè  quando  comincia  la  diastole,  le  valvole  si  trovano 
già  chiuse,  e  non  possono  che  confermarsi  in  questa  posizione  di  chiu- 
sura ponendosi  in  tensione  elastica. 

Se  col  metodo  del  Ceradini  si  imita  la  diastole  partendo  dalla 
posizione  di  semiapertura  delle  valvole,  si  ottiene  la  chiusura  val- 
volare per  reflusso,  ed  è  dato  di  apprezzare  la  quantità  di  liquido 
che  in  queste  condizioni  rigurgita  dall'arteria  nel  ventricolo.  Se- 
condo le  ricerche  del  Ceradini  sarebbe  una  quantità  assai  notevole, 
rappresentata  da  circa  la  settima  parte  del  liquido  che  esce  dal 
ventricolo  nella  sistole.  Ciò  dimostra  l'importanza  della  chiusura 
prediastolica  delle  semilunari,  e  come  essa  impedisca    che    normal- 


Fig.  57.  —  Sexione  normale  in 
f>calA  naturale  dei  seni  del  tronco 
delFarteria  polmonare  del  maiale, 
desunta  dal  Ceradini  dalla  media 
di  cinque  misaraKioni.  La  flfcura 
dimoBtra  la  posizione  di  equilibrio 
dei  margini  liberi  delle  valvole 
«eroilunari. 

A,  B,  Ce  a,  ò,  e,  rappresentano 
il  massimo  e  il  rafnimo  triangolo  eqai> 
latero,  ioscrivibile  nella  flgara  risai* 
tante  dai  tre  profili  aCe,  e3b,  bAa, 
dei  seni  di  Valsalva.  Il  oiroolo  cir- 
coscritto al  triangolo  minimo  rappre* 
senta  la  proiesione  della  strossatura 
dell'arteria  che  divide  la  porzione  si* 
nuosa  dalla  bulbosa.  La  valvola  a;,  che 
corrisponde  alla  Osocia  anteriore  del 
cnore,  ha  nna  figura  di  equilibrio  di* 
stinta  da  quella  delle  due  valvole  la- 
terali z  y. 
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mente  una  parte  notevole    dell'effetto    utile    della    sìstole    cardiaca 
vada  perduta. 

NelPeseguire  gli  esperimenti  coU'apparecchio  del  Oeradini,  io  con- 
statai alcuni    inconvenienti,  che    ho  cercato    di  rimuovere    facendo 
subire  al    medesimo  alcune  modificazioni,  che   stimo    indispensabili 
per  poter    ripetere  facil- 
mente   le     dimostrazioni 
sul  giuoco   delle   valvole 
ad    un    gran    numero   di 
uditori.  La  fig.  58  mostra 
ra])parecchio  da  me  per- 
fezionato. 

La  spiegazione  scienti- 
fica del  meccanismo  val- 
volare, messo  in  luce  dal 
Ceradini,  si  fonda  su  prin- 
cipi assai  semplici  d'idro- 
dinamica. L'ingegnere 
Darcy  (1857)  dimostrò  che 
i  liquidi  che  scorrono 
lungo  un  tubo  di  condotta 
non  si  trovano  sotto  la 
stessa  pressione,  né  si 
muovono  colla  stessa  ra- 
pidità nei  diversi  filetti 
in  cui  si  può  idealmente 
decomporre  la  sezione  del 
cilindro  liquido.  Nei  filetti 
assiali  è  massima  la  velo- 
cità e  minima  la  pres- 
sione ;  nei  filetti  più  peri  - 
ferici  minima  la  velocità 
«  massima  la  pressione. 
Questa  legge  fu  l'anno 
appresso  confermata  dalle 
ricerche  del  Ludwig,  con- 
<lotte  con  nuovi  e  inge- 
gnosi metodi.  Per  apprezzare  la  diversa  velocità  dei  filetti  si  valse 
di  corpuscoli  opachi  di  polvere  di  licopodio  sospesi  nell'acqua  che 
faceva  scorrere  lungo  un  tubo  di  vetro  ;  per  apprezzarne  la  diversa 
pressione,  si  valse  della  direzione  della  corrente  in  un  tubo  di  deri- 
vsizione  ad  arco,  innestato  al  tubo  principale  di  condotta,  avente  una 
delle  estremità  a  livello  della  parete  di  questo  tubo  e  l'altra  estre- 
mità immersa  più  o  meno  verso  l'asse  della   corrente  principale. 


Fig.  58.  —  Apparecchio  per  mostrare  il    meccaDÌsmo 
delle  valvole  semilnoari. 

B%  balbo  dell'arteria  polmonare  di  no  onore  di  maiale 
recentemente  ncciao  ;  F«,  aeni  del  Valaalva  ;  8.  Apecnlo  di 
Riidinger  ohinM)  airestreroo  da  nn  semplice  vetro  piano; 
P,  pompa  di  gomma  elastica  colla  qoale  si  imita  colla  mano 
la  slntole  e  la  diastole  ;  cesa  è  provvista,  nel  punto  va,  di 
nna  valvola  che  dnrsnte  la  diastole  aspira  aoqaa  da  nn  re- 
cipiente, che  poi  nella  sistole  è  sollevata  fino  al  recipiente 
superiore  ad  nn  livello  coetante  fissato  ad  nn'alteua  che 
corrisponde  appressi ms ti  varoente  alla  pressione  media  in  cui 
si  trova  nel  vivente  l'arteria  polmonare. 


LuciAMi,  Finologia  deWuomOf  voi.  I  (3.»  ed.). 
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Il  Oeradini  inoltre  osservò  che  se  si  fìt  scorrere  un  embolo  lungo 
nn  tubo  cilindrico  di  vetro^  tenuto  in  posizione  verticale,  riempito 
per  metà  di  acqua  ove  sono  sospesi  i  corpuscoli  di  licopodio,  si  os- 
serva un  vortice  centripeto  alla  base  premuta  del  cilindro  liquido  e 
un  vortice  centrifugo  all'estremità  opposta  di  esso.  Al  cessare  del 
movimento  dell'embolo,  il  cilindro  acqueo  si  scompone  momentanea- 
mente in  un  cilindro  intemo  che  si  avanza  e  in  un  anello  esterno 
che  retrocede,  riuniti  da  un  vortice  centripeto. 

Se  si  fia*  muovere  acqua,  con  polvere  di  licopodio  in  sospensione, 
lungo  un  tubo  di  vetro  sottile,  che  dopo  un  breve  tratto  si  continua 
in  un  tubo  di  diametro  tre  o  quattro  volte  maggiore,  si  scorge  fa- 
cilmente coU'aiuto  di  una  lente,  che  nel  punto  della  brusca  dilata- 
zione del  tubo  la  correute  rompe  in  un  vortice  centripeto^  perchè  i 
corpuscoli  di  licopodio  che  trovansi  alla  base  della  dilatazione,  da 
periferici  si  fanno  centrali,  muovendosi  verso  Passe  della  corrente, 
ove  acquistano  una  grande  velocità  di  traslazione. 

Questo  esperimento,  che  da  oltre  trentanni  io  soglio  ripetere  ai 
miei  uditori,  è  grandemente  adatto  per  farci  comprendere  il  mecca- 
nismo delle  valvole  semilunari.  Abbiamo  veduto  che  dalle  ricerche 
di  Hesse  e  di  Krehl  risulta  che  nella  sistole  gli  ostii  arteriosi,  per 
effetto  delle  fibre  longitudinali  di  cui  è  fornita  la  parete  interna  dei 
coni  arteriosi,  si  vanno  riduceudo  a  strette  fessure,  al  di  sopra  delle 
quali  si  trova  il  forte  allargamento  rappresentato  dai  seni  conniventi 
del  Valsalva  e  dai  bulbi  arteriosi.  È  dunque  evidente  che  la  cor- 
rente sistolica  di  efflusso  che  attraversa  gli  ostii  sempre  più  ristretti 
debba  promuovere  un  vortice  centripeto  nei  seni  del  Valsalva,  che 
impedisce  alle  valvole  semilunari  di  aprirsi  completamente,  tendendo 
a  porle  nella  posizione  di  chiusura.  Finché  dura  Tefdusso  sistolico 
esse  non  possono  che  vibrare  attorno  alla  posizione  di  semiapertura; 
ma,  appena  l'efflusso  cessa,  il  vortice  centripeto  continua  per  la 
forza  viva  acquisita  dal  sangue,  e  conduce  immediatamente  le  val- 
vole nella  posizione  di  chiusura.  Questa  chiusura  che  sarebbe  tem- 
poranea, riesce  permanente  pel  brusco  gravitare  della  colonna  di 
sangue  dell'arteria  sopra  le  valvole,  appena  comincia  la  diastole. 

Questo  meccanismo  di  apertura  e  chiusura  delle  valvole  semilu- 
nari è  il  meglio  fondato  e  il  più  razionale  di  quanti  altri  ne  sono 
stati  escogitati  in  proposito.  Anche  il  Tigerstedt  lo  riconosce  espli- 
citamente in  una  recente  rassegna  sintetica  (1902).  Ma  erroneamente 
egli  attribuisce  la  Krehl  questa  dottrina,  dimenticando  che  essa  fu 
nettamente  formulata  e  largamente  svolta  e  illustrata  dal  nostro 
Ceradini  in  una  memoria  ripubblicata  in  lingua  tedesca  nel  1872. 

4.  Essenzialmente  dello  stesso  tipo  di  quello  delle  semilunari  è  il 
meccanismo  delle  valvole  atrio- ventricolari;  ma  v'intervengono  altri 


LA  MBCCANICA  DEL  CUORE 


203 


momenti  meccanici  accessòri,  che  ne  assicurano  vie  meglio,  renden- 
dola alquanto  più  complessa,  la  funzione  fisiologica. 

Le    valvole    atrio- ventricolari  (cuspidali    o  venose)    sono    rappre- 
sentate  da    membrane  tubulari;    che    s'innestano    all'anello    fibroso 


M.  ; 


B 

^g.  59.  —  A,  viUroIa  mitrale   deiraomo,    veduta  dalla   sua  faccia    esterna    od  inferiore. 

Una  sesione  praticata  sulla  linea  mediana  della  grande  vela  ba  permesso  di  distendere 

in  un  piano  tutto  l'anello  valvolare. 

B,  valvola  trionspidale  dell'uomo,  veduta  dalla  sua  faccia   esterna  od   inferiore.    L'anello 

valvolare  è  stato  inciso  nel  punto  d'unione  della  vela  antero-estema  eolia  vela  intema. 

P.a,  pilastro  anteriore  ;  P.p,  pilastro  posteriore;  Jf.d,  vela  destra  della  mitrale;  M.g,  vela  si- 
nistra della  mitrale;  T,e.a,  vela  estema  ed  anteriore  della  tricuspidale  ;.  T.e^,  vela  estema  e  noste* 
riore  della  tricospidale ;  T.i,  vela  intema  della  tricuspidale;  X,  X,  lingoette  accessorie  delle  valvole, 
Ai  grande  arcata  del  bordo  libero  delle  valvole  ;    a.  a,  piccola  arcata  del  bordo  libero  delle  valvole* 

I,  corde  o  lacinie  di  primo  ordine;  II,  eorde  o  lacinie  di  secondo  ordine;  I  I,  corde  o  lacinie  di 
terso  ordine  (Marc  Sée)« 


della  base  dei  ventricoli.  Si  ripartiscono  in  tre  (tricuspide)  o  in  due 
vele  valvolari  (bicuspide)  (fig.  59). 

Mediante  lacinie  o  corde  tendinee  che  s'innestano  parte  al  lembo 
libero,  parte  alla  faccia  inferiore  delle  vele  valvolari,  queste  si  con- 
giungono, sia  ai  pilastri  rappresentanti  i  muscoli  papillari  maggiori, 
sia  alle  colonne  emergenti  dalle  pareti  dei  ventricoli.  Le  valvole 
mitrali  sono  più  solidamente  costruite  delle  tricuspidali,  in  armonia 
collo  sforzo  assai  maggiore  che  debbono  subire. 
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n  KUrschner  (1844)  per  primo  dimostrò  che  non  poche  fibre  mu- 
scolari discendono  dall'atrio  aUa  superficie  superiore  o  intema  delle 
vele  valvolari.  L'Oehl  (1861)  descrisse  fascetti  muscolari  che  ac- 
compagnano le  più  grosse  lacinie  della  mitrale.  Il  Paladino  (1876) 
descrisse  fibre  muscolari  che  dalla  base  dei  ventricoli  si  prolun- 
gano nella  faccia  inferiore  o  estema  delle  valvole. 

Egli  è  certo  che  senza  queste  valvole,  che  guarniscono  gli  ostii 
atrio-ventricolari,  nemmeno  una  goccia  di  sangue  potrebbe  dai  ven- 
tricoli penetrare  nelle  arterie  durante  la  sistole;  tutto  dovrebbe 
refluire  negli  atri  e  nelle  vene,  ove  la  pressione  è  assai  bassa. 

Intorno  al  modo  di  funzionare  di  queste  valvole  sono  state 
emesse  molte  teorie  parzialmente  vere;  ma  tutte  più  o  meno  in^ 
complete  e  inadeguate.  Per  ottenere  una  dottrina  completa  ci  ba- 
sterà fondere  insieme  diverse  dottrine  parziali  feicilmente  conci- 
liabili. 

Prima  del  Lower  (1679)  non  si  ebbe  alcuna  dottrina  bene  defi- 
nita intorno  al  meccanismo  delle  valvole  atrio- ventricolari.  Egli 
espresse  l'idea  di  una  chiusura  sistolica  passiva  di  dette  valvole  per 
reflusso^  che  ebbe  gran  successo.  Vieussens,  Winslow,  Haller,  Senac, 
Magendie  ed  altri  professarono  presso   a  poco  la  stessa  opinione. 

Gol  Meckel  (1825)  e  col  Parchappe  (1848)  sorse  una  dottrina  ben 
diversa  consistente  nell'ammettere  una  chiusura  sistolica  attiva  del- 
l'ostio  atrio- ventricolare  per  avvicinamento  delle  vele  valvolari,  tese 
dalle  colonne  muscolari  con  cui  sono  congiunte.  Anche  questa  dot- 
trina ebbe  dei  seguaci,  tra  i  quali  il  Bérard,  il  Surmay,  e  il  Sée,  il 
quale  ultimo  (fondandosi  sulla  posizione  delle  valvole  nei  cuori  umani 
induriti)  la  modificò  in  alcuni  particolari,  pure  accettando  il  concetto 
fondamentale  della  chiusura  attiva  sistolica.  Anche  con  questa  dot- 
triha,  come  colla  precedente,  non  si  evita  un  certo  rigurgito  del 
sangue  dal  ventricolo  all'atrio.  La  differenza  sta  in  ciò,  che  mentre 
in  quella  è  l'ondata  di  reflusso  che  chiude  le  valvole,  in  questa  è 
il  movimento  di  chiusura  attiva  delle  valvole  che  respinge  negli 
atrii  una  parte  almeno  del  sangue  che  si  trova  entro  il  cono  val- 
volare. 

Il  KUrschner  (1840)  fu  il  primo  ad  attribuire  alle  valvole  cuspi- 
dali un  ufficio  attivo  per  l'espulsione  del  sangue.  Egli  ammise,  seb- 
bene oscuramente,  la  chiusura  presistolica  delle  valvole,  aiutata  spe* 
cialmente  dalla  contrazione  delle  fibre  atrio- valvolari  da  lui  descritte. 
Al  principio  della  sistole  le  valvole  si  tendono  e  le  corde  impedi- 
scono che  si  rovescino  verso  la  cavità  degli  atri  ;  ma  col  progre- 
dire della  sistole,  per  contrazione  dei  muscoli  papillari,  esse  sono 
tirate  in  basso  e  contribuiscono  così  a  vuotare  i  ventrìcoli  verso 
le  arterie. 

Baumgarten  (1843)  e  E.  H.  Weber  (1848)  adottarono  questa  dot- 
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trina  e  per  meglio  rendersi  conto  della  chinsora  presistoliea  degli 
ostii  atrio-ventricolari,  presero  in  considerazione  il  leggero  peso 
specifico  delle  valvole  per  cai  si  sollevano  per  lieve  pressione  e  la 
tensione  elastica  in  cai  sono  posti  i  ventricoli  per  effetto  dell'on- 
data presistolica.  Qaeste  stesse  idee  adottarono  Lndwig,  Friedreich, 
Vierordt  ed  altri  in  Oermania. 

In  Francia  il  Kiiss,  colPintento  di  svolgere  e  perfezionare  la  dot- 
trina del  Ktirschner,  v'introdasse  nn  nuovo  concetto,  ammettendo 
che  durante  la  sistole,  per  effetto  della  contrazione  dei  pilastri,  si 
vada  formando  un  cono  cavo,  che  discendendo  nella  cavità  del  ven- 
tricolo, tende  a  ravvicinare  le  vele  valvolari  alle  pareti  del  mede- 
simo, che  contemporaneamente  si  avvicinano  alle  valvole,  mentre 
il  sangue  effluisce  dall'arteria.  Per  effetto  di  questo  meccanismo  si 
avrebbe  durante  la  sistole  una  pressione  negativa  nell'atrio.  Ma 
l'idea  che  le  valvole,  quando  il  cuore  funziona  normalmente^  formino 
dorante  la  sistole  una  specie  di  cono  cavo,  che  come  uno  stantuffo 
s'insinua  nella  profondità  dei  ventricoli,  è  contradetta  dalle  ri- 
cerche del  Krehl  dianzi  esposte. 

Per  formarci  un  concetto  adeguato  del  meccanismo  delle  valvole 
atrio- ventricolari,  bisogna  ben  determinare  la  posizione  di  esse 
durante  tutto  il  tempo  deUa  perisistole,  della  presistole,  della 
sistole. 

1.^  Durante  la  perisistole,  per  la  forza  viva  acquisita  dal  san- 
gue che  in  maniera  continua  discende  dagli  atrii  ai  ventricoli,  deve 
formarsi  al  fondo  di  questi  un  vortice  centrifugo  o  di  rigurgito,  di- 
retto dall'apice  alla  base  dei  ventricoli,  capace  di  mantenere  solle- 
vate le  vele  valvolari  (che  del  resto  facilmente  galleggiano  per  la 
loro  leggerezza)  nella  posizione  di  semiapertura. 

2.®  Durante  la  presistole,  per  l'ondata  di  sangue  che  gli  atri 
spingono  nei  ventricoli,  aumenta  leggermente  la  pressione  ventrico- 
lare ;  le  pareti  dei  ventricoli  si  dilatano  passivamente,  ponendosi  in 
tensione  elastica,  mentre  si  rafforza  l'onda  di  rigurgito  promossa  dal 
vortice  centrifugo  che  tende  ad  avvicinare  i  lembi  delle  vele  valvo- 
lari, ponendo  queste  in  una  posizione  assai  prossima  alla  chiusura. 
Contemporaneamente  si  contraggono  le  fibre  atrio-valvolari  del  Kiir- 
schner,  che  tendono  ad  accorciare  le  valvole  ed  a  mantenerle  sol- 
levate. 

3.^  Al  punto  morto  presistolico,  per  la  cessazione  del  flusso 
atrio-ventricolare  e  per  la  continuazione  del  vortice  centrifugo,  ef- 
fetto della  forza  viva  acquisita  del  sangue,  le  valvole  si  chiudono 
con  perfetta  apposizione  non  solo  dei  loro  lembi,  ma  anche  di  un 
tratto  notevole  delle  loro  facce  interne  o  superiori. 

4.*  Al  cominciare  della  sistole,  pel  brusco  aumento  della  pres- 
sione ventricolare,  le  valvole  già   chiuse  si  tendono  e  vibrano,  for- 
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mando  una  vòlta  multiconcava  a  livello  delPostio  atrìo-ventricolare, 
come  si  può  direttamente  constatare  nei  grandi  animali,  introdn- 
cei^do  un  dito  attraverso  un'apertura  fatta  alPanricola^  per  spin- 
gerlo fino  alFostio  atrio- ventricolare  (Chanvean),  e  come  deve  avve 
nire,  considerata  la  varia  lunghezza  dèlie  corde  tendinee  che  s^in 
seriscono  alla  faccia  inferiore  delle  vele  valvolari  (Erehl,  flg.  60). 

5.^  Durante  il  vuotamento  sistolico  dei  ventricoli,  Postio  atrio- 
ventricolare  si  va  sempre  più  restringendo  fino  ad  ostruirsi  quasi 
completamente.  Contemporaneamente  le  vele  valvolari,  per  la  con  tra- 
Zfione  dei  pilastri  e  dei  muscoli  tendinei,  sono  tirate  in  basso  con 
forza,  divenendo  sempre  maggiore  il  tratto  delle  loro  facce    interne 

o  superiori  che  si  pongono  a  perfetto 
contatto,  inflettendosi  per  divenir 
verticali.  La  sincronica  contrazione 
delle  fibre  ventricolo-valvolari  non 
può  che  coadiuvare  la  loro  efficacia 
espulsiva. 

In  questa  complessa  dottrina  de) 
meccanismo  delle  valvole  atrio  ventri- 
colari, che  io  professo  da  oltre  30  anni, 
ciò  che  meno  generalmente  è  ammesso 
e  riconosciuto  è  la  chiusura  presistolica 
degli  ostii  venosi,  che  considero  come 
condizione  indispensaòilCj  sine  qua  Twny 
X)er  escludere  normalmente  nella  si- 
stole qualsiasi  traccia  di  reflusso  dai 
ventricoli  negli  atri.  Lo  stesso  Chau- 
veau,  che  è  pure  sostenitore  della  dot- 
trina del  Eiirschner,  ammise  espressa- 
mente che  «  les  valvules  auricolo-ventrieulaires  soni  pendantes  à  la  fin  de  la 
systole  aurietUaire  »  (1876)  e  non  si  avvide  che,  ammesso  come  normale 
questo  fatto  (che  è  certamente  determinato  da  infiacchimento  delle 
funzioni  del  cuore  del  cavallo  messo  allo  scoperto  e  ferito  nell'au- 
ricola per  introdurre  un  dito  nelPatrio-ventricolare),  dovrebbe  acca- 
dere fisiologicamente  un  forte  reflusso  di  sangue  negli  atri  al  co- 
minciare della  sistole,  in  coincidenza  col  brusco  sollevarsi  delle 
vele  valvolari.  È  infatti  evidente  che  nella  sistole  la  pressione  au- 
menta non  solo  nel  sangue  che  trovasi  al  disotto  delle  valvole,  ma 
anche  in  quello  che  trovasi  lungo  il  prolungamento  delPasse  del- 
Postio e  che  può  liberamente  refluire  fino  a  tanto  che*  la  chiusura 
valvolare  non  Siasi  effettuata. 

Per  dimostrare  ai  miei  uditori  il  meccanismo  della  chiusura  Val- 
volare al  punto  morto  presistoliooj  soglio  praticare  il  seguente  espe- 
rimento sul  cuore  umano  staccato,  oppure  sul  cuore  di  maiale,  o  di 


Fi);.  60.  —  Schema  dia  dimostra  la 
poAÌBìone  delle  vele  TaWolari 
ntrio-Tentrìoolari  al  cominciare 
della  sistole,  costruito  dal  Krehl 
fondandosi  sulla  varia  lungheeca 
delle  eorde  tendinee. 
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altro  grosso  mammifero.  Lavate  perfettamente  dai  grami  saugaigui 
le  cavità  oardlache  si  legano  attorno  a  dae  sugheri  Paorta  e  la  pol- 
monare, tagliate  alla  loro  radice;  si  aprono  largamente  in  alto  le 
due  cavità  degli  atri,  e  se  ne  cuciono  i  lembi  attorno  ad  un  cer- 
chio di  ferro  (issato  da  un  sostegno, jgpme  vederi  ideila  flg.  61,  senza 
stirare  e  deformare  la  base  dei^éiitricoli.  Quando  le  valvole  siano 
normali,  cessata  la  rigidità  cadaverica,  basta  ricolmare  di  acqua  i 
due  ventricoli  ed  i  bacinetti  imbutiformi  rappresentati  dalle  pareti 
degli  atri,  perchè  si  veggano  galleggiare  le  valvole  e  fermarsi  nella 
posizione  di  semiapertura»  Se  ora  si  imita  la  presistole,  iniettando 
violentemente  pochi  cmc.  di  acqua  con  una  siringa,  tenendone  la 
punta  immersa  nella  direzione  del  centro  delFostio  atrio- ventrico- 
>  lare  (destro  o  sinistro),  si  osserva  un  sollevamento  maggiore  delle 
vele  valvolari  e  an  avvicinamento  tale  dei  loro  lembi,  da  ridurre 
Pestio  a  una  semplice  fessura,  per  effetto  del  vòrtice  centrifugo  e 
conseguente  onda  di  rigurgito  che  spinge  alPinsti  le  valvole  e  tende 
a  chiuderle.  Appena  cessa  Piniezione,  i  lembi  valvolari,  rapidamente 
si  combaciano,  chiudendo  perfettamente  Postio  per  la  durata  di  al- 
cuni secondi,  il  che  dimostra  che  la  persistenza  del  vortice  centri- 
fugo, dovuto  a  forza  viva  acquisita  dal  liquido  iniettato,  è  condi- 
zione meccanica  per  sé  sola  sufficiente  a  garantire  il  perfetto  funzio- 
namento delPapparecchio  valvolare,  vale  a  dire  senza  il  minimo  ri- 
gurgito dal  ventricolo  alPatrio,  anche  ammettendo  che  alla  presistole 
non  succeda  immediatamente  la  sistole,  ma  sUnterponga  costante- 
mente un  ticmpuscolo  *di  intersistole,  come  risulterebbe  da  alcune  re- 
centi ricerche  di  Chauveau  di  cui  accenneremo  in  seguito. 

5.  Strettamente  connessi  col  meccanismo  delle  valvole,  sono  i 
fenomeni  acustici  che  accompagnano  il  ciclo  o  rivoluzione  cardia^^a. 

Ascoltando  direttamente  coU'orecchio  o  con  uno  stetoscopio  la 
regione  cardiaca  del  torace  di  un  individuo  sano,  si  sentono  due 
distinti  rumori,  che  i  medici  alquanto  impropriamente  hanno  chia- 
mato toni  cardia^. 

Prima  del  Laennec  (1819)  nessuno  ne  aveva  compresa  l'impor- 
tanza dal  punto  di  vista  diagnostico.  Harvey,  che  i  soliti  panegi- 
risti affermano  essere  stato  il  primo  a  descriverli,  si  limita  a  rilevare 
che  nel  momento  in  cui  si  sente  una  pulsazione,  si  può  udire  un  ru- 
more nel  petto.  Egli  adunque  non  distinse  che  il  tono  .sistolico,  e 
fece  bene  di  chiamarlo  rumore  perchè  ne  ha  tutti  i  caratteri,  es- 
sendo difficile  a  determinare  musicalmente. 

Nulla  di  piti  facile  in  condizioni  fisiologiche  che  distinguere  il 
primo  dal  secondo  tono:  il  primo  è  più  lungo,  più  grave,  più  oscuro; 
il  secondo  è  più  breve,  più  acuto,  più  chiaro.  Il  secondo  tono  è  se- 
guito da  una  lunga  pausa,  mentre  tra  il  primo  e  il  secondo*  inter- 
cede una  piccola  pausa. 
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Siccome  il  primo  tono  è  HstolieOj    vale  a  dire   accompagna  qoasi 
tntta  la  dorata  della  sistole,  il  Laennec  opinò  che  il  primo  fosse  ef- 


Pig.  01.  —  Appiireochio  per  dimostrare  la  chiusnra  presistolica  delle  valvole 
atrio-ventricolari. 
Ambedue  le  immagini  rappresentano  un  medesimo  cnore  umano  normale  d'individuo  giovane.  Le 
due  arterie,  aorta  e  polmonare,  sono  tagliate  in  vicinansa  dei  loro  ostii  e  legate  attorno  a  due  tappi 
di  snghero.  Le  pareti  degli  atri  sono  aperte  in  alto  e  cucite  attorno  ad  un  cerchio  di  ferro  sorretto 
da  nn  sostegno.  Essendo  riempite  di  acqua  le  cavità  del  cuore,  si  vedono  le  valvole  cuspidali  gaileff- 
gianti  nella  posizione  di  semiapertura  (figura  superiore).  Dopo  l'iniezione  di  pochi  centimetri  cnbi  di 
acqua  nella  direzione  deirasse  di  ciascuno  dei  due  ostii,  le  dette  valvole  si  pongono  temporaneamente 
nella  posizione  di  perfetta  chiusura  (figura  inferiore). 


fetto  delPefQusso  sistolico  dai  ventricoli  alle  arterie,  e  il  secondo 
dell'af&nsso  diastolico  dagli  atri  ai  ventricoli,  operato  dalla  sistole 
atri  ale  o  piresi  stole. 
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Fu  facile  al  Turner  (1829)  il  confatare  la  secónda  parte  di  questa 
dottrina,  notando  che  siccome  il  secondo  tono,  o  tono  breve,  succede 
immediatamente  al  primo  o  lungo,  esso  coincide  solo  col  principio 
della  diastole  ventricolare  (ossia  della  perisistole),  e  quindi  non  può 
essere  effetto  della  sistole  atriale  {della,  presistolé). 

Più  erronea  è  la  dottrina  del  Magendie  (1835)  che  ritenne  il 
primo  tono  effetto  dell'urto  della  punta  del  cuore  contro  là  parete 
toracica  nella  sistole,  e  il  secondo  effetto  dell'urto  della  base  du- 
rante la  presistole.  I  toni  persistono  anche  dopo  aperta  la  cassa 
toracica  e  messo  a  nudo  il  cuore. 

La  così  detta  dottrina  valvolare  dei  toni  cardiaci  fa  la  prima 
volta  formulata  dal  Oarswel  e  dal  Bouanet  (1832).  Muovendo  dalla 
buona  osservazione  che  il  primo  tono  si  sente  più  spiccato  nella 
regione  dei  ventricoli,  e  il  secondo  nella  regione  degli  sbocchi  arte 
riosi,  ammisero  che  il  primo  dipendesse  dalla  vibrazione  delle  val- 
vole venose  atrio-ventricolari,  il  secondo  dalla  vibrazione  delle  ar- 
teriose o  semilunari.  Essi  riescirono  a  produrre  artificialmente 
un  tono  in  un'aorta  staccata,  mettendola  bruscamente  in  tensione. 

11  Williams  col  comitato  di  Dublino  della  British  Scientijic 
Association  (1835),  prendendo  a  controllare  questa  dottrina,  ne  con- 
fermarono con  ingegnosi  esperimenti  la  parte  che  si  riferisce  al  se- 
condo tono.  Essi  notarono  che  il  secondo  tono  si  sopprime  quando 
s'impedisce  il  gioco  delle  semilunari,  come  pure  tagliando  la  punta 
del  cuore  e  impedendo  al  sangue  di  uscire  per  le  arterie.  Ma  tro- 
varono erronea  la  dottrina  valvolare  del  primo  tono,  osservando 
che  esso  persiste  anche  nel  cuore  vuoto  di  sangue,  o  staccato  dal- 
l'animale. Ammisero  dunque  un'origine  essenzialmente  muscolare  del 
primo  tono,  dottrina  che  poi  fu  ripresa  e  rafforzata  con  più  svariati 
argomenti  sperimentali  dal  Ludwig  e  Dogiel  (1868). 

Che  la  contrazione  di  un  muscolo  possa  sviluppare  un  rumore,  fu 
già  dimostrato  fin  dal  1810  dal  Wollaston.  Il  Ludwig  poi  notò  che 
1  fasci  muscolari  dei  ventricoli,  in  vario  modo  intrecciati  e  formanti 
due  cavità  a  superficie  interna  trabecolata,  debbono  essere  più  che 
i  muscoli  dello  scheletro  capaci  di  generare  un  rumore  quando  si 
mettono  bruscamente  in  tensione. 

Ma  la  dimostrazione  della  dottrina  muscolare  non  esclude  che  vi 
sia  del  vero  nella  dottrina  valvolare  del  primo  tono.  Il  Wintrich  (1875) 
eoi  mezzo  dei  risonatori  di  Helmholtz,  riuscì  ad  analizzare  il  primo 
tono,  e  a  riconoscere  che  esso  risulta  di  due  elementi:  un  tono 
grave  (meglio  rumore)  di  natura  muscolare,  e  uno  o  più  toni  acuti, 
dipendenti  non  solo  dalla  vibrazione  delle  valvole  cuspidali,  ma 
anche  dalla  vibrazione  delle  semilunari  dimostrata,  come  vedemmo, 
dal  Ceradini. 

Neanche  con  questi  perfezionamenti  la  dottrina  dei  toni  cardiaci 

Luciani,  Fisiologia  dell'uomo,  voi.  I  (3.*  ed.).  27 
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sembra  adeguata.  Il  Talnia  (1880),  esaminando  la  dottrina  valvolare 
dal  pnnto  di  vista  delle  leggi  delle  vibrazioni  sonore,  obietta  che 
essendo  le  valvole  infase  in  un  liquido  che  ha  un  peso  specifico 
poco  minore,  i  toni  che  si  generano  quando  esse  sono  poste  brusca- 
mente in  tensione,  debbono  dipendere  essenzialmente  dalla  vibra- 
zione del  liquido  sanguigno,  piuttosto  che  da  quella  delle  valvole. 
Ma  il  Webster  (1882)  in  proposito  rilevò  che  il  Talma  aveva  ne- 
gletto una  circostanza,  e  cioè  che  tanto  il  primo  che  il  secondo 
tono  si  può  scindere  in  più  toni  mediante  i  risonatori.  Egli  tentò 
di  dimostrare  che  nel  secondo  tono  si  possono  distinguere  gli  effetti 
delle  vibrazioni  delle  semilunari,  nonché  delle  pareti  dei  bulbi  ar- 
teriosi, da  quelli  delle  vibrazioni  della  massa  sanguigna.  Aggiun- 
giamo per  conto  nostro  che  le  vibrazioni  valvolari  che  interven- 
gono alla  formazione  del  secondo  tono,  non  coincidono  eolia  ohiìisura 
delle  valvole,  come  si  legge  in  tutti  i  trattati,  ma  sibbene  colla 
tensione  in  cui  esse  si  pongono,  essendo  già  chiuse,  quando  comincia 
la  diastole  dei  ventricoli. 

Tirando  le  conclusioni,  diremo  che  può  ammettersi  come  sufficien- 
temente dimostrato: 

1.^  che  il  tono  sistolieo  è  fondamentalmente  un  rumore  muscolarey 
a  cui  si  associano  dei  toni  piU  aleuti  dipendenti  dalla  vibrazione 
delle  valvole  cuspidali,  delle  semilunari  e  della  massa  del  sangue; 

2.^  che  il  tono  postsistolico  risulta  da  più  toni  acuti  dipendenti 
dalla  vibrazione  sia  delle  semilunari  e  dei  huìhi  arteriosi  messi  in 
tensione,  sia  della  massa  del  sangue. 

L'importanza  dei  toni  cardiaci,  dal  punto  di  vista  fisiologico,  con- 
siste nel  riconoscere  in  essi  i  segni  estemi  della  durata  delle  fasi 
del  ciclo  cardiaco,  potendosi  con  ogni  buon  fondamento  ritenere  che 
il  principio  del  primo  tono  coincide  col  principio  della  sistole;  il  prin- 
cipio del  secondo  tono  col  principio  della  diastole;  V intervallo  tra  il 
primo  e  il  secondo  rappresenta  la  durata  della  sistole;  l'intervallo 
tra  il  secondo  e  il  primo  la  durata  della  perisistole  e  della  presistole 
insieme.   Vedremo  come  PEdgren  abbia  utilizzato  questi  criteri. 

Non  è  compito  del  fisiologo  l'esaminare  a  fondo  i  cambiamenti 
abnormi  che  subiscono  i  toni  cardiaci  e  la  loro  grande  importanza 
dal  punto  di  vista  diagnostico  o  clinico.  Ma  in  quanto  i  detti  cam- 
biamenti sono  una  riprova  e  un'ulteriore  illustrazione  della  dottrina 
fisiologica,  ne  accenneremo  in  brevi  parole  le  nozioni  più    generali. 

I  toni  cardiaci  in  condizioni  morbose  possono  rinforzarsi  o  inde- 
bolirsi, secondo  che  le  azioni  del  cuore  divengono  più  energiche  o 
più  languide  del  normale.  Il  primo  fatto  può  essere  indizio  dHper- 
trofia,  il  secondo  di  degenerazione  del  miocardio. 

Nell'ipertrofia  degli  atri  si  può  avere  un  tono  presistolico  che 
precede  immediatamente  il  sistolicoj  per  cui   può  aversi  l'apparenza 
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di  una  duplicazione  o  di  un  abnorme  prolungamento  del  primo  tono. 
Invece  si  può  avere  una  duplicazione  eflettiva  del  secondo  tono, 
ogni  qualvolta  la  tensione  delle  semilunari  aortiche  (che  soggiac- 
ciono anche  normalmente  a  una  pressione  maggiore)  preceda  abba- 
stanza sensibilmente  quella  delle  semilunari  della  polmonare  (che 
anche  normalmente  soggiacciono  a  una  pressione  minore). 

Nella  stenosi  degli  ostii  e  nelle  insufficienze  valvolarij  i  toni  sono 


Fig.  62.  —  BappreseotaBÌone  semisolieraatioa  della  topografia  del  onore 
e  dei  snoi  rapporti  ooi  polmoni  e  oolla  cassa  toracica. 

Vd,  fooolalo  di  ascoltasione  del  ventrioolo  destro;  F«,  fooolaio  di  asooltazione  del  ventrioolo 
sinistro  ;  Ad,  fooolaio  di  asooltaxione  deirsorts;  il*  fooolaio  di  asooltasione  della  polmonare;  A,  aorta; 
P.  arteria  polmonare  ;  e»,  cava  saperiore  ;  t,  i,  arteria  e  vena  innominata  ;  «,  «,  arteria  e  vena  snc- 
clavia;  e,  e,  arterie  carotidi;  g,  g,  vene  singolari;  pe,  linea  tratteggiata  che  indica  i  limiti  dei  pol- 
moni neIl'iffupir«eio9M  ;  pi,  linea  continua  obe  indica  i  limiti  dei  polmoni  neir^pirosùme ;  da  1  a 
10,  prima  a  decima  costa. 

sostituiti  oppure  trasformati  in  rumori  di  soffio^  dati  dal  vibrare  del 
sangue  nell'attraversare  gli  ostii  ristretti  o  le  valvole  imperfetta- 
mente chiuse.  Si  distinguono: 

a)  i  rumori  postsistolioi,  che  sono  il  segno  diagnostico  delPin- 
sufficienza  dello  semi  lunari  aortiche  o  polmonari^  secondo  che  si 
sentono  più  spiccati  nel  fooolaio  aortico  (bordo  sternale  destro  tra 
la  prima  costola  e  il  secondo  spazio  intercostale)  oppure  nel  focolaio 
della  polmonare  (bordo  stemale  sinistro  a  livello  del  secondo  spazio 
intercostale)  (flg.  62,  Ad  e  As)'j 
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b)  i  rumori  presistolioiy  che  sodo  il  segno  diagnostico  della 
stenosi  delFostio  atrio  ventricolare  destro  o  sinistro,  secondo  che  si 
odono  più  distinti  o  intensi  nel  focolaio  del  ventricolo  destro  (bordo 
esterno  dello  stemo  a  livello  del  qnarto  spazio  intercostale),  oppure 
nel  focolaio  del  ventricolo  sinistro  (quarto  o  quinto  spazio  interco- 
stale di  sinistra  lungo  la  linea  mammillare)  (flg.  62   Vd  e  Vs)  ; 

e)  i  rumori  sistolici,  che  sono  segni  diagnostici  o  di  insuffi> 
cienza  delle  valvole  venose  (bicuspidale  o  tricuspidale),  o  della  stenosi 
degli  ostii  arteriosi  (aortico  o  polmonare),  secondo  che  si  sentono 
più  spiccati  nell'uno  o  nell'altro'  dei  quattro  focolai  suddetti.  I  ru- 
mori sistolici  si  distinguono  dai  precedenti  per  essere  più  accen- 
tuati, perchè  prodotti  da  vibrazioni  più  forti,  da  fare  talora  fremere 
le  pareti  toraciche  {fremito  di  gatto)y  come  si  può  constatare  appo- 
nendo la  palma  della  mano  alla  regione  precordiale. 

Le  viziature  meccaniche  del  cuore  possono  compensarsi  a  tal 
segno  da  permettere  al  paziente  alcuni  anni  di  vita.  Le  compensa- 
zioni dipendono  essenzialmente  da  ipertrofia  del  miocardio;  quelle 
delle  insufdcienze  valvolari,  specialmente  da  ipertrofia  dei  ventri- 
coli ;  quelle  delle  stenosi  degli  ostii,  specialmente  da  ipertrofia  degli 
atri. 

6.  Per  rendersi  conto  del  modo  di  vuotarsi  e  riempirsi  del  cuore 
e  della  durata  delle  diverse  fasi  del  ciclo  cardiaco,  è  importante  lo 
studio  sperimentale  delle  oscillazioni  della  pressione  nell'interno 
degli  atri  e  dei  ventricoli,  nella  presistolCj  nella  sistole,  nella  pe- 
risistole. 

Questi  studi  furono  inaugurati  da  Ghauveau  e  Marey  (1861)  sul 
cavallo,  col  metodo  delle  così  dette  sonde  cardiografiche,  coniugate 
con  timpani  a  leva  scriventi  in  un  cilindro  rotante  (fig.  63  e  64). 
Le  modificazioni  recate  al  metodo  e  agli  strumenti  da  A.  Fick, 
von  Frey,  Htlrthle^  Boy,  Fredericq,  Bayliss  e  Starling,  Porter, 
hanno  condotto  a  risultati,  che  discordano  in  alcuni  particolari 
importanti  da    quelli    dei    due    sperimentatori  francesi. 

Nelle  prime  ricerche  di  Ghauveau  e  Marey,  i  tracciati  delle  oscil- 
lazioni della  pressione  nell'atrio  destro  riescirono  molto  imperfetti, 
forse  per  insufficiente  sensibilità  dell'ampolla  elastica  introdotta  in 
detta  cavità.  Nel  congresso  di  Boma  del  1894,  lo  Ghauveau  rettificò 
alcune  aftermazioni  del  Marey,  fondandosi  su  nuovi  tracciati  cardio- 
grafici raccolti  nel  cavallo  con  sonde  esploratrici  da  lui  giudicate  pijl 
perfette. 

Di  queste  ricerche  diede  poi  c^nto  per  esteso  nel  1899-1900,  in 
una  serie  dì  memorie,  che  nel  loro  complesso  più  che  ad  un  vero 
progresso  nella  conoscenza  positiva  della  meccanica  cardiaca,  mi 
sembra  conducano  ad  una  aperta  dimostrazione  dell'inattendibilità 
di  alcuni  risultati  ottenuti  col  metodo  delle  sonde  cardiografiche. 


LA   MECCANICA   DEL  CUORE 


213 


Soffermiamoci   a    cousiderare    la    più  importante   tra  queste  me- 
morie, quella  che  ha  per  titolo  «  Vintersystole  du  ooeur  »  (1900).  Così 


«  e  5  « 


egli  chiamò  una  fase  dei  suoi  tracciati  cardiografioi,  che   intercede- 
rebbe tra  la  presistole  e  la  sistole. 

Se  Pinterpretazione  che  egli  dà  di  questo  tempuscolo  interposto 
tra  la  sistole  degli  atri  e  quella  dei  ventricoli  fosse  esatta,  ne  ver- 
rebbe uno  sconvolgimento  completo  dei  concetti    più    fondamentali^ 
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riguardanti  la  meccanica  del  cuore.  Per  convincersene,  basta  tener 
presente  quanto  abbiamo  sopra  stabilito  riguardo  al  funzionamento 
delle  valvole  atrio-ventricolari. 

Queste  si  chiudono  alla  fine  della  presistole,  dimodoché  la  sistole 
immediatamente  successiva  le  trova  chiuse.  Ammessa  invece  una 
fase  intersistolica,  durante  questa,  le  dette  valvole  non  trattenute 
nella  posizione  di  chiusura  dall'aumento  della  pressione  ventricolare, 
si  aprirebbero  nuovamente,  e  si  renderebbe  in  tal  modo  completa- 
mente inutile  tutto  il  congegno  sopra  descritto  che  concorre  ap 
punto  a  chiuderle. 

Non  tenendo  alcun  conto  della  dottrina  del  Oeradini  (che  egli 
neanche  ricorda  fugacemente)  lo  Ghauveau,  sulla  base  di  oscuri  ten- 
tativi sperimentali  e  di  com- 
plicati raffronti,  sostiene 
che  durante  la  sua  intersi- 
stole  abbia  luogo  la  contra- 
zione dei  muscoli  papillari 
dei  ventricoli,  avente  per 
scopo  di  disporre  le  vele 
delle  valvole  atrio- ventrico- 
lari in  modo  che  Pinnal- 
zamento  sistolico  della  pres- 
sione ventricolare  (per  cui 
egli  ritiene  avvenga  la 
chiusura  valvolare)  possa 
premere  prevalentemente 
non  contro  la  faccia  assiale, 
ma  contro    la   faccia   parietale  delle  valvole. 

Non  occorrono  lunghi  ragionamenti  per  dimostrare  Pinatteudibil  ita 
di  questa  ipotetica  dottrina.  Sappiamo  che  le  vele  valvolari  atrio- 
ventricolari  si  chiudono  al  terminare  della  presistole.  La  supposta 
contrazione  intersistolica  dei  muscoli  papillari,  facendole  riaprire, 
anche  ammesso  che  le  pongano  in  posizione  sfavorevole  al  reflusso 
sistolico,  non  può  tuttavia  impedirlo  totalmente.  D'altra  parte  le 
ricerche  del  Boy  (1890)  dimostrarono  che  i  muscoli  papillari  non  si 
contraggono  prima  delle  pareti  muscolose  del  cuore,  anzi  entrano  in 
contrazione  tardivamente,  facilitando  il  vuotamento  quasi  completo 
dei  ventricoli  nella   sistole. 

Non  meno  inaccettabile  ci  sembra  l'interpretazione  che  dàdell'tn- 
teraiétole  di  Ghauveau  il  Tigerstedt  nella  quarta  edizione  della  sua 
«  Physiologie  des  Menschen  »  (1907).  Egli  ritiene  assai  probabile  che 
essa  dipenda  dalla  reazione  elastica  delia  parete  dei  ventricoli,  pas- 
sivamente distesi  dalla  sistole  degli  atri,  e  che  si  presenta  solo  nel 
caso  in  cui  tra  il  terminare  di  questa  e  il  cominciare    della  sistole 


Fig.    64.   —   Tìmpano  a  leva  sorivente  del  Marey 
(tipo  perfesioDato  Verdin). 

a,  oapsnla  metallica,  ohinsada  ana  membrana  di  gomma 
elastica,  applicata  «enia  tensione  ad  nn  cerchietto  metal- 
lico B.  Al  centro  della  membrana  è  incollato  nn  diechetto 
di  alluminio,  ohe  è  in  rapporto  colla  leva  scrivente.  VI 
sono  speciali  congegni  p«)r  rendere  più  o  meno  sensibile 
ristmmento,  per  regolare  la  poeisione  inisiale  della  leva, 
e  per  avvidnare  od  allontanare  dal  contatto  ool  cilindro 
girante  reetremità  scrivente  della  medesima. 
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ventricolare  interceda  un  intervallo  di  tempo  notevole.  Basta  infatti 
gettare  ano  sguardo  salle  curve  di  Ohauveau,  specialmente  su  quelle 
della  pressione  interna  dell'atrio  e  del  ventricolo  destro,  che  egli  dà 
come  tipiche  (flg.  65),  per  rilevare  che  Vinteraistole  non  consegue 
immediatamente  alla  semplice  sistole,  ma  alla  completa  pulsazione 
dell'atrio  (sistole  e  diastole  atriale). 

Siccome  Vintersistole  coincide  con  un  brusco  innalzamento  della 
pressione  nell'atrio  ;  se  si  pensa  che  la  presenza  di  una  sonda  tra 
le  vele  valvolari  può  permettere  un  lieve  reflusso  di  sangue  dal 
ventricolo    all'atrio,  ci    sembra  probabile    che  Vintersistole  dipenda 


Fig.  65.  —  Tracciati  ottenuti  da  Ghanvean  nel  cavallo  colle  sne  tonde  eardiagroifiehe 

più  perfette. 

/,  osdllasiont  della  prewiODe  nell'atrio  detiro;  J/,  osoiUastoni  della  pressione  nel  Tentrioolo de- 
stro; r,  ponti  di  ritrovo.  —  i,  periodo  del  battito  aorioolare  (oontrasione  e  rilasoiamento)  ;  2^  periodo 
^W  inUrtUtoU  :  3,  periodo  del  battito  ventriooUre  (contrazione  soltanto).  Segno  il  periodo  della  dia- 
stole ventricolare,  che  lo  Cbaavean  non  segnala  oon  alcnna  sigla. 

appunto  da  questo  lieve  reflusso  coincidente  col  primo  iniziarsi  della 
sistole  ventricolare. 

È  manifesto  dopa  questi  rilievi  che  la  fa^e  intersistolioa  dei  trac- 
ciati di  Chauveau  non  rappresenta  alcun  fatto  reale,  svolgentesi 
durante  il  ciclo  normale  dei  movimenti  del  cuore,  ma  secondo  ogni 
probabilità  un  artefatto,  coincidente  col  periodo  della  sistole  latente^ 
prolungata  artificialmente  per  la  presenza  della  sonda  esploratrìce 
nell'ostie  atrio-ventricolare. 

Ma  se  questo  punto  dei  tracciati  di  Chauveau  è  di  difflcile  in- 
terpretazione^ ben  maggiori  ed  insuperabili  difficoltà  offre  un  altro 
tratto  dei  medesimi,  quella  parte  cioè  della  curva  della  pressione 
dell'atrio  che  corrisponde  alla  diastole  ventricolare  che  Ghauveau 
prudqntemente  trascura,  tacendone  del  tutto.  In  quel  periodo  ha 
luogo  nei    tracciati  di    Chauveau    un    incomprensibile  innalzamento 
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della  pressione  dell'atrio.  Ora  dalle  ricerche  concordi  di  tutti  gli 
altri  sperimentatori  eseguite  con  diversissimi  metodi,  più  attendi- 
bili di  quello  delle  sonde^  risulta  in  modo  ineccepibile  che  du- 
rante la  prima  fase  della  diastole  esiste  nel  ventricolo  una  pressione 
negativa.  Siccome  nella  diastole,  essendo  aperte  le  valvole  cuspidali, 
Patrio  ed  il  ventricolo  non  formano  che  una  sola  cavità,  è  evidente 
che  la  pressione  negativa  esistente  nel  ventricolo  debba  propagarsi 
anche  all'atrio. 

Più  interessanti  e  attendibili  per  la  loro  semplicità  ci  sembrano 
le  ricerche  eseguite  da  numerosi  sperimentatori  sul  polso  venoso 
delle  cave    e  delle    vene  giugulari    sia   nell'uomo    sia   nell'animale, 


Fig.  66.  —  Tracciati  delle  oscilfassioni  della  pressioue  nella  vena  giugulare  (Jlebogrammi) 
ottenuti  con  un  timpano  esploratore  assai  sensibile^  applicato  alla  base  del  collo  di  uu 
giovane  di  28  anni,  convalescente  da  ittero  catarrale  (secondo  Wenckebach). 

Contemporaneamente  ai  flebogrammi  sono  raccolti  gli  tfigmogrammi  delVart.  radiaU.  Nella  linea 
oronograBoa  i  secondi  sono  divisi  in  trentesimi.  Le  linee  di  ritrovo  segnate  nel  tracciati  servono  a 
dividere  il  periodo  polsatorio  in  dnqae  tempasooli  descritti  nel  testo. 

in  quanto  ci  rivelano  il  modo  di  vuotarsi  e  di  riempirsi  del  cuore 
destro. 

Fra  gli  autori  che  si  sono  più  recentemente  occupati  di  questo 
argomento  notiamo  il  Mackenzie  (1902),  il  Beccari  (1903),  il  Wen- 
ckebach (1906),  il  Fredericq  (1907).  Essi  hanno  raccolto  il  tracciato 
del  polso  venoso  (Héhogramma)  e  contemporaneamente  quello  del 
polso  cardiaco  (cardiogramma)  oppure  quello  dell'arteria  radiale 
(radiogramma). 

In  quasi  tutt^  le  persone  sane,  in  posizione  orizzontale  supina, 
col  capo  e  col  collo  tenuto  alquanto  più  basso  del  tronco,  si  può 
vedere  ad  occhio  la  pulsazione  della  giugulare  alla  base  del  collo, 
e  raccoglierne  il  tracciato  con  un  timpano  esploratore  assai  sensibile. 
Nello  stadio  di  riconvalescenza  di  malattie  accompagnate  —  come 
Pitterò  —  da  rarefazione  dei  moti  cardiaci,  è  più  facile  ottenere  fle- 
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bogrammi  assai  chiari,  che  colle  loro  elevazioni  e  avvallamenti 
rispecchiano  fedelmente  le  fftsi  di  attiviti  del  onore  destro. 

I  tiebogrammi  raccolti  dal  Wenckebach  presentano  tre  elevazioni 
e  dne  avvallamenti,  come  mostra  la  flg.  66. 

L'elevazione  a  coincide  colla  previstole  ed  esprime    il   temporaneo 


Fig.  67.  ~  Cilindro  girante  del  Ludwig  (tipo  Baltsar). 

Il  movimento  è  reso  luiiforme  da  an  congegno  di  orologeria,  regolato  da  an  regolatore  Fancault. 
Si  paò  variare  la  velocità  del  cilindro,  sia  rendendo  pib  eccentrica  o  pib  centrale  la  rotella  annessa 
all'asse  del  medesimo,  rispetto  al  disco  verticale  metallioo,  da  cni  è  mossa  per  semplice  attrito  voi- 
.▼ente,  s^a  commutando  i  roteggi  e  le  molle  spirali  del  regolatore. 

arresto  della  corrente  venosa  (forse  anche  il  sno  parziale  reflusso) 
durante  la  contrazione  delPatrio  destro.  Il  secondo  elevamento  e 
coincide  colla  sistole  e  dipende,  secondo  Mackenzie  e  Wenckebach, 
dalla  trasmissione  meccanica  del  polso  della  carotide  sottostante  alla 
vena  che  si  esplora.  Giù  è  contestato  giustamente  dal  Fredericq  in 
base  alle  sue  hcerche  sui  cani,  dalle  quali  risulta  che  l'elevazione  o 
che  accompagna  il  principio  della  sistole,  è  dovuta  al  movimento  di 

Luciani,  Fisiologia  ddVuomo,  voi.  I  (3.*  ediz.).  28 
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chiuiura  della  valvola  trieuspidale.  (Meglio  avrebbe  detto  «  dovota 
aUa  proiezione  verso  Vatrio  della  detta  valvola  già  chiusa  al  terminar 
della  presistole  »).  La  terza  elevazione  v  coincide  colla  tensione  delle 
valvole  semiinnari  già  chiuse  al  terminar  della  sistole,  e  dipende 
probabilmente  dalla  scossa  che  riceve  Patrio  destro  pel  dilatarsi 
delPostio  e  del  bulbo  arterioso  per  effetto  dell'onda  di  rimbalzo  che 
si  ha  al  cominciare  della  diastole. 

Piti  interessanti  a  considerare  sono  gli  avvallamenti  del  flebo- 
gramma,  vale  a  dire  le  due  foM  negative  della  pressione  venosa.  La 
prima  segnata  x  che  va  dall'apice  di  o  fino  alla  base  di  t?,  coincide 
colla  fase  del  vuotamente  sistolico  dei  ventricoli,  ed  è  data  dall'ab- 
bassamento della  base  dei  ventricoli,  per  cui  la  cavità  degli  atri 
viene  ampliata  esercitando  una  notevole  aspirazione  sulle  vene.  La 

seconda  fase  negativa  segnata  y  co- 
incide colla  diastole,    e    dipende   se- 
condo   Wenckebach,    dal    &tto    che 
durante  il  rilasciamento  ventricolare  il 
Fig.  68.   —   sfigmosoopio  del  Marey    sangue  può  fluire    liberamente   dalla 
?ev';.'^SrfSSLior«"S.*mJrme::    Vena  nell'atrio,  dall'atrio  nel  ventri- 
tro  elastico.  colo,    per    la    prcssionc   negativa    o 

Consta  di   un  tabo  cilindrico  di  ▼etro,  •         •  ■■  .  «j.        • 

chinso  «i  due  estremi  da  uppi  di  gomma,    aspirazionc    che    questo    cscrcita   in 

dal  foro  centrale  dei  quali  escono  due  tubi-      /lAffo    faaa 
Cini  di  vetro.  Al  tappo  di  destra  è  applicato      «eli»   lase. 

i^.ioìl?'Lti^i:Ster'Jd'"t^  ^  Fredericq  nei  suoi  studi  sui  cani 

porto  con  nn  vaso  sanguigno,  n  ditale  è  w>ii-    intomo  alla  cardiofiTrafia  del  cuore  e 

sibilo  ad  ogni   aumento  o  dimlnuxlsne  di  *^  , 

pressione.  dilaUndosi  o  retraendosi.  Il  tu-  SUl  polSO  VCUOSO  (1890-1907),  ha  lU- 
blcioo  a  sinistra  trasmette  i  movimenti  al         .    ...  ,,  ..j       ì.^nj.^i 

timpano  a  leva  scrivente.  SlStltO   SUlla   quaSl    identità  dei   flcbO- 

grammi  coi  tracciati  delle  variazioni 
della  pressione  sanguigna  nell'interno  dell'atrio  destro^  che  egli  ot- 
tenne a  torace  aperto,  mettendo  in  congiunzione  diretta  questa  ca- 
vità con  uno  sflgmoscopio  assai  sensibile  (fig.  68). 

Per  dare  un'idea  delle  singole  fasi  del  ciclo  cardiaco  e  delle  oscil- 
lazioni della  pressione  nell'interno  degli  atri,  dei  ventricoli  e  delle 
grandi  arterie,  ci  varremo  di  una  rappresentazione  diagrammatica, 
ricostruita  secondo  i  dati  forniti  dalle  ricerche  del  Fredericq,  che 
essenzialmente  concordano  (almeno  nei  fenomeni  più  fondamentali) 
con  quanto  ammettono  i  più  competenti  fisiologi  che  si  sono  occu- 
pati della  meccanica  del  cuore  (fig.  69). 

La  chiarezza  del  diagramma  ci  risparmia  una  lunga  e  noiosa  de- 
scrizione. Come  si  vede  nella  citata  figura,  durante  la  presistole  (che 
dura  presso  a  poco  la  sesta  parte  del  tempo  dell'intera  rivoluzione', 
si  ha  un  lieve  innalzamento  della  pressione  dell'atrio,  che  si  tras- 
mette anche  al  ventricolo,  e  che  —  come  vedemmo  —  effettua  la 
perfetta  chiusura  delle  valvole  venose  al    punto    morto  presistolico. 

Nella  sistole  (che  dura  due    volte    e  mezzo    più    della    presistole) 
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bisogna  distinguere  due  tempnscoli:  il  prima^  assai  breve,  che  di- 
cesi di  tensione  o  di  sistole  latente;  e  il  secondo,  assai  più  lungo, 
di  efflusso  o  ftuotatnento  sistolico. 

Il  primo  corrisponde  al  tempo  necessario  perchè  la  pressione 
ventricolare  ragginnga  e  saperi  il  grado  della  pressione  aortica,  da 
cieterminare  l'apertura  delle  semilunari. 

ColPinnalzamento  brusco  della  pressione  ventricolare,  coincide  un 
innalzamento  della 
pressione  delPatrio, 
determinato  dalla 
tensione  e  propul- 
sione in  alto  delle 
valvole  cuspidali. 


La  dnrata  di  questo 
tempuscolo  è  nel  caval- 
lo, secondo  Marey,  0,1"; 
Hiirthle  invece  trovò  per 
il  cane  0,02-0,04",  è 
Fredericq  confermò  que- 
st'nliima  cifra.  Per  Tuo- 
mo  si  hanno  dati  assai 
variabili.  Marey,  Rive, 
Landois,  Edgren,  trova- 
rono cifre  oscillanti  tra 
0,1"  e  0,073",  Gronmaoh 
indicò  un  valore  di 
0,07",  Keyt  0,054".  Hiir- 
thle in  base  alle  sue 
ricerche  sul  cane  cal- 
cola il  tempo  di  tensione 
tignale  a  0,03"  perVuo- 
mo,  cifra  certamente 
troppo  esigua. 
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Pig.  69.  —  Diagramma  del  oiolo  o  rivolasione  cardiaca. 

Le  tre  ourve  rlpradacono  il  traooieto  delle  oeoillMionf  della  pres- 
sione ottennio  Bimaltaneamente  neiratrip  sinistro,  nel  ventrioolo  si 
nistro,  e  neir«ort«  del  cane  ool  metodo  di  Frederioq.  %,  notato  nel- 
l'asse del  e  ascisse  la  durata  delle  direrse  Jasi  della  rivolasione.  e 
il  tempo  in  oni  si  pTodnoono  i  toni  cardiaci;  e  nell'asse  delle  or* 
dinate  sono  segnati  i  gradi  di  pressione  intracardiaoa  ed  aortica. 


Il  secondo  tempu- 
scolo sistolico  coin- 
cide  colP  elevazione 

della  pressione  aortica  (polso  arterioso)^  colPulteriore  elevazione  della  ^ 
pressione  ventricolare  che  poi  si  arresta  in  nna  specie  di  altipiano 
(plateau  dei  francesi),  e  con  nn  brusco  abbassamento  della  pressione 
dell'atrio,    fino  a  scendere   sotto    zero,    a  cni  tosto  tien  dietro  un 
innalzamento  lento,  ma  progressivo  della  medesima. 


Vi  è  stato  un  longo  dissidio  tra  i  fisiologi  rispetto  a  quel  tratto  della  curva 
deUa  pressione  in  traventricolare  che  si  suole  chiamare  il  plateau  sistoìioo  e  che 
corrisponde  aU*efflu8so  ventricolare.  Mentre  i  tracciati  di  Chanveau  e  Marey  ot" 
tenuti  nel  1863,  sul  cavallo,  e  tutti  quelli  successivi  pubblicati  da  Chauvean, 
presentano  un  tratto  quasi  orizzontale  tra  quello  rapidamente  ascendente  (sistolico) 
e  quello  altrettanto  rapidamente  discendente  (diasfolico),  molti  autori  sostennero 
che  la  curva  ohe  rappresenta  la  pressione  interna  del  ventrìcolo  si  compone  sol» 
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tanto  di  nn  tratto  rapklamMite  ascendente  seguito  da  un  tratto  altrettanto  rapi- 
damente diseendente  ;  negano  cioè  l'esistenza  del  plateau  nstolico.  Questo  pro- 
blema venne  ripreso  recentemente  da  parecchi  autori,  specie  inglesi  ed  americani, 
tra  i  quali  cito  Bayliss,  Starling  e  Porler.  Questi  introdussero  innovaBioni  tec- 
niche importanti  nei  metodi  che  tendono  ad  esdiidere  la  farsa  d'inerzia  degli 
strumenti. 

Bayliss  e  Starling  si  son  serviti  di  un  manometro  contenente  una  soluzione 
di  solfato  di  magnesio,  di  cui  un  braccio  è  pervio  ed  è  messo  in  rapporto,  me- 
diante una  sonda  aperta,  colla  cavità  del  ventricolo,  mentre  l'altro  braccio, 
consta  d'un  tubetto  capillare  chiuso  alla  fiamma  e  contenente  aria.  Questo  pie 
colo  volume  d'aria  viene  più  o  meno  compresso  dal  liquido  del  manometro  a 
seconda  della  pressione  trasmessa  ad  esso  dal  ventricolo.  U  grado  della  compres- 
sione della  colonna  d'aria  viene  registrato  dagli  spostamenti  dell'ombra  del  me* 
nisco  della  colonna  liquida  che  è  proiettata  sopra  un  cilindro  rotante  coperto  di 
carta  sensibile  alla  luce. 

Allo  stesso  scopo  il  Porter  escogitò  un  metodo  diverso  ma  troppo  complicato 
e  per  ciò  meno  esatto.  I  risultati  però  ottenuti  tanto  da  Bayliss  e  Starling  ohe 
dal  Porter  confermano  ohe  la  curva  della  pressione  intra  ventricolare  presenta 
veramente  un  plateau  9i$tolioo  durante  refifiusso  del  sangue  dal  cuore.  Questo 
particolare  importante  della  funzione  cardiaca  sembra  dunque  definitivamente  ac- 
certato. 

Anche  nella  perisistole  si  possono  distingaere  due  tempuscoli  :  il 
primo,  più  brevé^  di  diastole  attiva  /  il  seeondo,  più  lungo,  di  dictstole 
passiva  o  di  riposo  di  tutto  il  cuore.  Durante  il  primo,  tanto  la 
pressione  del  ventricolo  che  dell'atrio  bruscamente  precipita  dive- 
nendo negativa^  il  che  determina  il  riempimento  attivo  del  cuore, 
per  aspirazione  del  sangue  dalle  vene.  Durante  il  secondo,  si  va 
lentamente  rialzando  la  pressione  negativa  tanto  del  ventricolo  che 
dell'atrio,  da  raggiungere  presso  a  poco  la  linea  zero,  quando  co- 
mincia la  presistole:  rappresenta  il  tempuscolo  di  riempimento  pas- 
sivo del  cuore,  determinato  dalla  vis  a  tergo  della  corrente  venosa/ 
e  dalla  pressione  negativa  della  cavità  toracica,  quando  l'esperi- 
mento si  eseguisce  a  torace  chiuso. 

Le  ampolle  elastiche  e  gli  sflgmoscopi  di  Ghauveau  e  Marey,  se 
sono  gPistrumenti  più  adatti  per  ottenere  tracciati  della  forma  delle 
rapide  oscillazioni  di  pressione  che  avvengono  nell'interno  delle  ca- 
vità durante  il  ciclo  cardiaco,  non  conducono  allo  scopo  quando  si 
cercano  i  valori  assoluti  della  pressione  intracardiaca.  Per  ottenere 
il  valore  massimo  a  cui  può  ascendere,  e  il  valore  minimo  a  cui  può 
discendere  la  pressione  nelle  cavità  del  cuore,  il  miglior  metodo  è 
quello  di  Goltz  e  Gaule  (1878)  seguito  dal  De  Jager  (1883),  che 
consiste  nell'interporre  al  manometro  a  mercurio  scrivente  (flg.  70) 
un  apparecchio  valvolare  che  si  chiude  quando  la  pressione  si  ab- 
bass£k  e  si  apre  quando  s'innalza  o  viceversa,  in  guisa  da  funzionare 
da  manometro  a  massima  o  a  minima.  Messo  in  congiunzione  con 
una  cavità  del  cuore  del  cane  mediante  una  sonda  aperta  all'estre- 
mità, la  colonna  manometrica  ad  ogni  sistole  s'innalza,  fino  ad  un 
certo  massimo,  raggiunto  il  quale  segue  una  linea  orizzontale  (mano- 
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metro  a  massima);  oppure  ad  ogni  diastole  si  abbassa,  fino  a  un 
certo  minimo,  raggiunto  il  quale  la  colonna  metrica  diventa  stazio- 
naria (manometro  a  minima). 

I  valori  più  elevati  della  pressione  furono  ottenuti  dal  De  Jager, 
che  sperimentò  col  manometro  a  massima  su  grossi  cani,  e  con 
sonda  a  più  largo  lume.  Egli  trovò  in  tre  ricerche: 


Nel  ventricolo  sinistro 

Nell'aorta 

Nel   ventricolo  destro 


I 

235 

212 

28 


li 

174 

162 

44 


III 

111  mm.  Hg 
158         > 
72        > 


Questi  valori  sono  probabilmente  più 
non  si  può  ammettere  che  Pintrodu- 
zione  di  una  sonda   nelle  cavità  del 
cuore  non  debba  affatto  disturbarne 
la  funzione  sistolica. 

Più  interessante  sarebbe  di  stabi- 
lire il  giusto  rapx)orto  tra  la  pres- 
sione massima  sviluppata  dal  ventri- 
colo destro  rispetto  a  quella  svilup- 
pata dal  sinistro,  che  dovrebbe 
essere  in  armonia  col  differente  svi- 
luppo delle  pareti  muscolari  dei  due 
ventricoli,  e  colle  differenti  resistenze 
che  oppongono  i  due  sistemi  va- 
sali,  aortico  e  polmonare.  Ma  i  dati 
sperimentali  finora  raccolti  non  hanno 
condotto  a  cifre  abbastanza  concor- 
danti. In  media  si  può  ritenere  che 
la  pressione  del  ventricolo  destro  e 
dell'arteria  polmonare  sia,  rispetto 
a  quella  del  ventricolo  sinistro  e 
dell'aorta,  come  1 :  2,5  o  come  1 : 3 
(Gtoltz  e  Gaule,  Colin,  Beutner). 


bassi    del  normale^  perchè 


Fig.  70.  —  Manometro,  a  mercurio,  scri- 
vente del  Ludwig  (tipo  Zimmermanii). 
A  destra  della  flfrnra  redeet  il  icftUeKffÌAQte, 
rappresentato  da  un'asta  di  acciaio  che  termina 
all'estremità  inreriore  in  un  cono  agasso  eli 
avorio,  destinato  sd  affondarsi  entro  la  colonna 
di  mercorio,  ed  all'estremità  saperiore  in  ima 
specie  di  penna  di  vetro  ripiena  d'inchiostro 
d'anilina,  ohe  traccia  le>  oscillasioni  della  pres- 
sione solla  carta  di  cui  è  rivestito  il  cilindro 
girante. 


7,  I  valori  assoluti  della  pressione 
negativa  intracardiaca,  ottenuti  spe- 
rimentando col  manometro  a  minima, 
si  collegano  colla  questione  assai  agitata  nell'ultimo  quarto  del 
passato  sècolo,  della  determinazione  dei  momenti  meccanici  che  ope- 
rano il  riempimento  dei  ventricoli  durante  la  diastole. 

La  dottrina  sostenuta  da  Harvey  e  da  Haller  che  il  riempimento 
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diastoiico  del  cuore  dì  faoesse  del  tatto  passivamente^  per  yppdata 
che  scende  daf^li  atri  ai  ventricoli  dorante  la  présistole^  ottenne 
per  lungo  temjK)  il  consenso  qaasi  unanime  dei  tisiologi.  Tuttavia 
la  dottrina  opposta,  che  il  cuore  cioè  funzioni  da  pompa  aspirante 
nella  diastole,  come  da  pompa  premente  nella  sistole,  è  anche  più 
antica,  perchè  già  sostenuta  da  Erasistrato  e  da  Oaleuo,  e  ripro-' 
dotta  nei  tempi  moderni  dal  Yesalio,  dal  Bichat,  dallo  Sprengel, 
dal  Magendie,  senza  mai  riescire  a  raccogliere  un  gran  numero  di 
fautori. 

Nel  1871,  come  primo  atto  della  mia  carriera  scientifica,  che  al- 
cuni giudicarono  con  eccessiva  indulgenza  ed  altri  condannarono 
con  soverchia  precipitazione,  cercai  di  far  rivivere,  come  meglio 
potei,  la  dottrina  deWattività  diastolicaj  fondandomi  su  alcuni  espe- 
rimenti rudimentali  tra  i  quali  mi  i)ermetterò  di  ricordare  i  se- 
guenti : 

a)  Se  nel  cane  a  torace  aperto,  s'insinua  un  trequarti  dalla 
punta  del  caore  nell'interno  di  uno  dei  ventricoli,  e  si  aggiunge 
alla  cannula  un  tubicino  di  vt^tro  orizzontale  aperto  all'estremità,  si 
osserva  in  questa  ad  ogni  sistole  un  getto  di  sangue,  e  ad  ogni 
diastole  il  corso  retrogrado  del  sangue  lungo  il  tubo. 

b)  Impedendo  Feffetto  pressorio  della  presistole  coll'afferrare 
le  pareti  dell'atrio  con  una  pinza  a  pressione,  l'aspirazione  diasto- 
lica  si  accresce  visibilmente.   . 

e)  Quando  per  efifetto  dell'eccitamento  del  vago  i  movimenti 
cardiaci  si  rallentano,  l'aspirazione  diastolica  si  accresce  tanto,  dà 
vuotare  il  tubo  messo  in  congiunzione  col  ventricolo. 

d)  Eiempiendo  di  latte  la  cavità  del  pericardio  e  mettendola 
in  congiunzione  con  un  tubo  di  vetro  orizzontale,  lango  il  quale 
scorre  un  indice  liquido,  si  osserva  che  durante  la  diastole  aumenta 
il  volume  totale  del  cuore,  e  quando  si  eccita  leggermente  un  vago, 
l'aumento  diastolico  del  volume  del  cuore  diventa  grandemente  mag- 
giore. Questo  fenomeno  non  è  legato  necessariamente  al  rarefarsi 
dei  moti  del  cuore,  perchè  nelle  rane  si  può  osservare  lo  stesso 
fotto  senza  apprezzabile  cambiamento  della  frequenza  delle  sistoli 
(Coatz). 

Le  induzioni  che  da  questi  ed  altri  pochi  fatti  allora  noti,  io 
trassi  con  ardimento  giovanile,  ebbero  la  singolare  fortuna  di  essere 
in  seguito  confermate  da  esperimenti  assai  piti  perfetti  e  decisivi. 
A.  Fick  (1873)  dimostrò  col  suo  manometro  metallico  messo  in  con- 
giunzione col  ventricolo  destro  o  sinistro  del  cane  (mediante  una 
sonda  aperta  insinuata  attraverso  la  vena  giugulare  o  la  carotide) 
che  durante  la  diastole  la  pressione  precipita  al  di  sotto  della  linea 
zero.  Ck>ltz  e  Cktnle  (1878),  col  loro  manometro  a  minima,  eercarono 
di  determinare  il  valore  assoluto    della  pressione  negativa  dioètoUeay 
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a  torace  aperto,  e  trovarono  che  essa  nel  ventricolo  sinistro  può 
ra<2:giangeFe  —  320  mra.  di  acqaa,  e  nel  ventricolo  destro  —  25  mm. 
di  acqua,  e  che  scema  progressivamente  coll'indebolirsi  delle  sistoli, 
ossia  a  misura  che  il  vuotamento  sistolico  diventa  più  incompleto. 
Più  forti  furono  1  valori  ottenuti  colio  stesso  metodo  da  De  Jager: 
nei  ventricolo  sinistro  trovò  una  pressione  negativa  che  può  rag- 
giungere —  38  mm.  Hg  e  nel  ventricolo  sinistro  —  6  mm.  Hg. 
Valori  prossimi  a  questi  trovarono  col  manometro  elastico  altri  spe- 
rimentatori, come  EoUeston,  v.  Frey  e  Krehl  (1890),  sia  a  torace 
chiuso,  sia  a  torace  aperto. 

Ma  chi  assunse  di  proposito  e  in  via  diretta  il  compito  di  con- 
trollare sperimentalmente  ad  una  ad  una  le  idee  da  me  formulata 
nel  1871,  e  riprodotte  con  qualche  modificazione  nel  1874  e  nel  1870, 
fu  lo  Stefani.  Con  una  serie  d^ interessanti  memorie  (1877-91),  egli 
giunse  ad  erigere  su  solide  basi  sperimentali  la  dottrina  dell^attività 
della  diastole  cardiaca,  che  io  insegno  da  tanti  anni,  con  crescente 
convinzione,  aggiungendo  di  volta  in  volta  nuovi  argomenti  in  fa- 
vore della  medesima. 

Premettiamo  per  bene  intenderci,  che  la  dottrina  delVattività  dia- 
Btolica  può  essere  considerata  da  due  differenti  punti  di  vista.  Può 
dirsi  attiva  la  diastole  nel  senso 'puramente  meccanico,  e  cioè  che 
il  riempimento  ventricolare,  nel  primo  tempuscolo  della  perisistole, 
non  è  effetto  della  vi8  a  tergo  del  sangue  che  discende  dagli  atri 
nei  ventricoli,  ma  deìVaspiraaione  che  essi  sviluppano  in  detto  tem- 
puscolo. Ma  può  dirsi  attiva  anche  in  un  senso  strettamente  fisiolo- 
gico, e  cioè  che  la  diastole  è  promossa  e  regolata  daW attività  d^l 
mgo.    Oonsideriamola  per  ora  dal  solo  punto  di  vista  meccanico. 

Abbiamo  dianzi  veduto  che,  nella  durata  del  ciclo  cardiaco,  si 
possono  designare  due  momenti  durante  i  quali  il  cuore  sviluppa 
una  pressione  negativa  ed  esercita  un'aspirazione  sul  sangue  pro- 
grediente dalle  vene:  vi  è  un  momento  di  aspirazione  sistolica  e  un 
momento  di  aspirazione  diastolica  (v.  fig.  69).  La  prima  è  limitata 
agli  atri  ;  la  seconda  è  estesa  agli  atri  e  ai  ventricoli. 

Quando  V aspiratone  sistolica  (come  negli  esperimenti  del  Frederieq 
antecedentemente  citati)  si  verifica  a  torace  aperto,  essa  non  può 
dipendere  che  dal  brusco  abbassamento  della  base  del  cuore  nel 
primo  tempuscolo  dell'effiusso  sistolico,  che  determina  un  aumento 
di  capacità  degli  atri  diastolici.  Tale  fu  la  spiegazione  che  ne  die- 
dero il  Purkinje  (1843),  il  Nega  (1851),  e  più  recentemente  lo  Ghau- 
veau  e  Lefèvre,  e  il  Frederieq.  Quest'aspirazione  degli  atri  non 
ha  nulla  a  vedere  colPattività  diastolica  :  essa  è  determinata  dalla 
sistole  dei  ventricoli,  che  agisce  contemporaneamente  come  pompa 
premente  verso  le  arterie,  e  come  pompa  aspirante  verso  gli  atri 
e  le  vene» 
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Invece  Vaspirazione  diastolioa  coincidente  col  primo  tempuscolo 
della  perìsistole,  che  dai  ventricoli  si  propaga  agli  atri  e  alle  pros- 
sime vene,  rappresenta  veramente  un'energia  svilappata  dai  ventri- 
coli nella  loro  diastole.  Il  valore  meccanico  della  diastole  è  certa- 
mente assai  piccolo  in  confronto  del  valore  meccanico  della  sistole  ; 
ma  esso  in  ogni  modo  è  sufficiente  per  poter  affermare  che  i  ventri- 
coli nel  primo  tempuscolo  della  perisistole  sono  attivi  e  si  dilatano 
per  aspirazione^  non  per  la  vis  a  tergo  del  sangue  che  discende  dagli 
atri.  Un  cuoricino  di  rana,  dilatandosi  nella  diastole,  è  capace  di 
vincere  una  resistenza  corrispondente  alla  pressione  di  15-20  mm. 
di  acqua  (Mosso  e  Pagliani)  ;  un  cuore  di  cane  può  dilatarsi  anche 
quando  si  esercita  sulla  sua  superficie  estema  una  pressione  che 
supera  di  20-30  cm.  di  acqua  quella  che  subisce  la  sua  superficie 
interna  (Stefani). 

Per  rendersi  conto  à^W aspirazione  diastolioa  sono  state  proposte 
diverse  ipotesi  che  passeremo  rapidamente  in  rassegna. 

a)  La  pressione  nell'interno  della  cassa  toracica  è  negativa 
anche  nella  posizione  espiratoria  dei  polmoni,  e  diventa  maggior- 
mente negativa  nell'inspirazione.  Fin  dal  1853  il  Donders  mise  in 
piena  evidenza  l'importanza  di  questo  fatto  come  momento  mecca- 
nico atto  a  facilitare  il  corso  del  sangue  nelle  vene  intratoraciche, 
ed  il  riempimento  diastolico  del  cuore  per  aspirazione.  Kessuno  ha 
mai  negato  il  valore  di  questa  dottrina,  ma  evidentemente  essa  è 
insafficiente  a  spiegare  l'aspirazione  diastolioa  la  quale  è  constata- 
bile anche  a  torace  aperto.  Si  può  aggiungere  che  neanche  l'aspi- 
razione cardiaca  constatabile  a  torace  chiuso  è  spiegabile  con  questa 
dottrina,  perchè  è  assai  maggiore  nel  ventricolo  sinistro  che  nel 
destro,  e  maggiore  in  questo  che  negli  atri  ove  dovrebbe  esser 
massima  per  la  facile  estensibilità  delle  pareti  degli  atri  stessi. 

b)  Nel  1855  il  Briicke  sostenne  la  cosidetta  dottrina  dell'au- 
togoverno  del  cuore,  appoggiandola  sugli  stessi  argomenti  su  cui  l'a- 
veva fondata  il  Tebesio  nel  1708.  Secondo  questa  dottrina  i  vasi 
coronari  del  cuore  si  svuoterebbero  durante  la  sistole  e  si  disten- 
derebbero durante  la  diastole,  sia  perchè  durante  la  sistole  gliostii 
delle  coronarie  verrebbero  occlusi  dal  sollevamento  ed  applicazione 
delle  valvole  semilunari  alle  pareti  dei  seni  del  Valsalva,  sia  perchè 
i  capillari  e  i  rami  profondi  delle  coronarie  vengono  obliterati  o 
rispettivamente  compressi  per  effetto  della  contrazione  del  miocardio. 
Il  primo  argomento  fu  confutato  dal  Lancisi  (1728)  contro  il  Te- 
besio, e  con  maggiori  argomenti  dall'Hirtl  contro  il  Brticke,  e  ri- 
sulta manifestamente  erroneo  da  tutto  quanto  esponemmo  intorno 
al  meccanismo  delle  valvole  semilunari.  Ma  né  l'Hirtl,  né  il  Cera- 
dini  riescirono  ad  opporre  buoni  esperimenti  per  escludere  il  se- 
condo argomento,  che  oggi  può    considerarsi  come    ben    dimostrato 
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dalle  prove  sperimentali  del  Klug,  del  Eebatel,  e  da  quelle  recenti 
del  Porter  e  della  Hyde.  Il  Klug  riesci  a  legare  sul  vivo  un 
cuore  in  sìstole  e  un  altro  cuore  in  diastole.  All'esame  microscopico 
trovò,  nel  primo  iniettati  i  vasi  superficiali,  e  quasi  vuoti  di  sangue 
i  profondi;  nel  secondo  tutti  i  vasi  coronari  turgidi.  Il  Eebatel, 
servendosi  delP  emodromografo  dello  Chauveau  (v.  cap.  seguente) 
riesci  a  ottenere  nel  cavallo  i  tracciati  della  pressione  e  della  ve- 
locità circolatoria  nell'arteria  coronaria.  Vide  che  nel  primo  mo- 
mento della  sistole  aumentano  tanto  la  pressione  che  la  velocità; 
in  un  secondo  momento  aumenta  la  pressione  e  diminuisce,  fino  a 
farsi  negativa,  la  velocità  (arresto  e  retrocessione  del  sangue  nelle 
coronarie);  infine  al  principio  della  diastole  notò  un  acceleramento 
senza  aumento  della  pressione.  Il  Porter,  con  eccellente  metodo,  ha 
potuto  accertarsi  nel  cane  che  le  branche  intramuscolori  delle  co- 
ronarie sono  compresse  e  vuotate  dalla  contrazione  del  miocardio,  e 
che  questo  vuotamento  sistolico  favorisce  il  corso  del  sangue  attra- 
verso le  pareti  cardiache  quando  il  miocardio  si  rilascia,  x>er  la  di- 
minuita resistenza  che  ofi&*ono  al  corso  del  sangue  i  vasi  vuoti  e 
non  tesi.  Finalmente  la  Hyde  ha  studiato  gli  effetti  della  varia  di- 
stensione della  cavità  dei  ventricoli  nel  cuore  di  gatto  isolato  a  cui 
trasfondeva  artificialmente  il  sangue  nel  sistema  delle  coronarie 
sotto  una  pressione  costante.  Sia  che  il  cuore  fosse  in  riposo,  sia 
che  pulsasse,  potè  accertarsi  che  quando  aumenta  la  distensione 
del  cuore,  diminuisce  il  flusso  del  sangue,  vale  a  dire  è  inceppata 
la  circolazione  del  sistema  delle  coronarie. 

Ma  se  rimane  dimostrata  la  dottrina  delVautogoverno  del  cuore,  in 
quanto  la  sistole  inceppa  la  circolazione  nelle  coronarie  e  ne  spinge 
innanzi  il  contenuto  comprimendole,  e  in  quanto  la  diastole  ne  faci- 
lita il  flusso  sanguigno,  non  ne  segue  di  necessità  la  conseguenza  che 
ne  trasse  il  Brilcke,  che  cioè  nella  diastole  si  produc>a  una  specie  di 
erezione  delle  pareti  cardiache,  da  sviluppare  una  pressione  negativa 
nelle  sue  cavità  e  facilitarne  il  riempimento.  È  vero  che  il  Donders 
e  l'Albini  affermarono  di  aver  riconosciuto,  mediante  un  manometro 
messo  in  comunicazione  con  una  cavità  d'un  cuore  cadaverico,  una 
diminuzione  di  pressione^  mentre  ne  iniettavano  le  pareti  per  l'ar- 
teria coronaria  ;  ma  l'Oehl  ripetendo  le  stesse  ricerche,  osservò  co- 
stantemente il  fatto  opposto,  vale  a  dire  un  aumento  di  pressione 
nel  cavo  del  cuore,  ogni  qual  volta  la  pressione  nelle  coronarie  su- 
bisce un  forte  aumento. 

Questa  opposizione  di  risultati,  ottenuta  da  sperimentatori  cosi 
esperti,  dimostra  già  abbastanza  che  la  dottrina  del  Briicke  è  affatto 
insufficiente  a  spiegare  l'aspirazione  diastolica,  senza  l'aiuto  di  pa- 
recchi altri  argomenti  che  potremmo  addurre,  e  che  furono  già  ad- 
dotti dall'Oehl. 

Luciani,  Fiaìoìogia  delVuomo,  voi.  I  (8.*  ediz.).  29 
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e)  Il  Ganle  (1886)  emise  l'idea,  che  la  pressione  negativa 
intraventricolare,  da  lui  misurata  col  Goltz  mediante  il  manometro 
a  minima,  dovesse  dipendere  dalla  dilatazione  che  subisce  Pestio 
aortico  dopo  la  chiusura  delle  valvole  semilunari,  al  principio  della 
diastole.  Siccome  l'aorta  s'innesta  all'anello  fibroso  da  cui  si  origi- 
nano le  fibre  muscolari  del  ventricolo,  nel  momento  in  cui  questo 
anello  si  dilata,  deve  dispiegarsi  la  cavità  ventricolare  e  sviluppare 
una  pressione  negativa.  Anche  il  Minck  (1890)  e  il  Krehl  (1891)  ac- 
cennano a  questa  stessa  ipotesi. 

Ma  pure  ammesso  (nessuno  potrebbe  contestarlo)  che  quando 
l'ostio  aortico  si  dilata,  anche  il  sottoposto  cono  arterioso,  che  gli 
è  in  certo  modo  solidale,  sia  sollecitato  a  dilatarsi,  non  ne  segue 
che  questa  condizione  si  verifichi  al  principio  della  diastole,  e  valga 
a  spiegare  l'aspirazione  diastolica.  È  evidente  che  il  massimo  grado 
di  pressione  e  di  dilatazione  debba  verificarsi  nel  bulbo  aortico  du- 
rante l'effiusso  sistolico  e  non  già  al  cominciare  della  diastole.  «  Al 
«  primo  irrompervi  della  corrente  sistolica  (scrisse  il  Ceradini)  la  por- 
«  zione  bulbosa  dell'arteria  (aorta  o  polmonare)  si  dilata  in  guisa  che 
«  ogni  suo  diametro  aumenta  forse  di  un  quinto  ;  le  pareti  dei  seni 
«  del  Valsalva  resistono  assai  meglio  alla  violenza  dell'urto,  non  per<> 
«  tanto  che  non  mostrino  una  dilatazione  molto  palese  con  distensione 
«  delle  membrane  valvolari,  di  cui  si  rendono  al  primo  istante  retti- 
«  linei  i  margini  liberi  ».  Invece,  al  cominciare  della  diastole,  le  val- 
vole già  chiuse  si  tendono  verso  il  cono  arterioso,  in  guisa  da 
limitare  la  capacità  di  quest'ultimo,  e  da  formare  coi  loro  margini 
riuniti  i  lati  di  un  tetragono  il  cui  vertice,  costituito  dai  tre  noduli 
d'Aranzio  conniventi,  cade  sull'asse  della  sezione  normale,  ed  è 
rivolto  in  basso  verso  la  cavità  del  cono  arterioso.  «  Le  inserzioni 
«  dei  margini  valvolari  (scrisse  il  Ceradini)  nei  punti  di  tangenza 
«  degli  ellissoidi  dei  seni  del  Valsalva  si  rivelano  esternamente  per 
«  un  infossamento  molto  sensibile,  che  ivi  manifestano  le  pareti 
«  dell'arteria  al  primo  esordire  della  diastole,  per  effetto  del  subito 
«  distendersi  delle  membrane  semilunari  ».  Sicché  la  supposizione 
del  Gaule  per  spiegare  l'aspirazione  diastolica  manca  di  base. 

d)  La  piti  antica  ipotesi  per  spiegare  il  meccanismo  della 
diastole  attiva  è  quella  di  Galeno,  che  distinse  nel  cuore  fibre  pre- 
valentemente trasversali,  e  fibre  prevalentemente  longitudinali.  Kella 
sistole  si  contraggono  le  prime  e  le  cavità  del  cuore  si  restringono  x 
nella  diastole  le  seconde  e  le  cavità  del  cuore  si  dilatano.  Yesalia 
adottò  press'a  x)oco  la  stessa  dottrina,  che  ebbe  non  pochi  seguaci 
prima  e  dopo  Harvey,  che  negò  ogni  attività  diastolica.  Nel  1861  iu 
proposta  di  nuovo  (leggermente  modificata)  da  Spring.  Egli  ritenne 
che  le  fibre  più  o  meno  longitudinali  del  cuore  si  contraggano  al- 
quanto prima  delle  fibre  trasversali^  il  che  avrebbe  per  effetto  una. 
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dilatazione  attiva  delle  cavità  ventricolari,  prima  che  cominci  la 
sistole  propriamente  detta.  Questa  ipotesi  è  smentita  dal  fatto  che 
Paspirazione  non  si  verifica  nel  momento  presistolicOj  ma  nel  post- 
sistolico. 

Brachet  (1815)  sostenne  che  la  diastole  attiva  dipenda  da  supposte 
fibre  radiate  che  decorrono  dall'endocardio  al  pericardio,  e  che  egli 
credè  di  dimostrare  nel  cuore  umano,  di  cavallo,  di  bue.  Secondo 
Brachet,  nella  sistole  le  pareti  del  cuore  s'ispessiscono  notevolmente; 
nella  diastole  le  fibre  radiate  trasversali  si  contraggono  e  riducono 
lo  spessore  della  parete  del  cuore  aumentando  in  tal  modo  la  sua 
cavità.  Molti  autori  francesi  della  prima  metà  del  passato  secolo, 
come  Filhos  (1855),  Ghoriol  (1841)  si  sforzarono  di  sostenere  questa 
tesi,  la  quale  però  incontrò  fieri  oppositori  in  Parchappe  e  Bérard. 
Infatti  perchè  fosse  accettabile  bisognerebbe  dimostrare  che  le  due 
supposte  specie  di  fibre  muscolari  del  cuore  entrassero  in  contra- 
zione successivamente  e  non  simultaneamente  come  è  necessario  am- 
mettere. 

Corretta  ed  emendata,  l'ipotesi  di  Galeno,  di  Brachet  e  di  Spring 
è  ripresentata  dal  Krehl  (1891),  il  quale  suppone  che  possa  aver 
luogo  un  rilasciamento  ineguale  (vale  a  dire  non  sincronico)  dei  di- 
versi strati  muscolari  del  cuore,  e  che  il  muscolo  espulsore  (strato 
medio  dei  ventricx)lo  sinistro)  si  rilasci  prima  delle  fibre  longitudinali 
dello  strato  interno,  di  guisa  che  queste  ultime,  non  essendo  piti 
compresse,  riescono  a  far  divaricare  le  pareti  ventricolari.  Egli  rac- 
comanda questa  ipotesi  al  fatto  sperimentato  dal  Eoy  (1890),  che 
riuscì  ad  ottenere  i  tracciati  contemporanei  della  contrazione  della 
parete  del  cuore  e  dei  muscoli  papillari,  ed  a  constatare  che  questi 
ultimi  entrano  in  contrazione  più  tardi  e  si  rilasciano  piil  presto. 
Ma  quest'ultimo  fatto  è  in  contradizione  colla  supposizione  del 
Krehl,  che  sarebbe  fondata  ove  potesse  dimostrarsi  che  i  muscoli 
papillari  si  rilasciano  piU  tardi  delle  pareti  ventricolari.  Fra  le 
diverse  ipotesi  accennate  dal  Krehl  questa  ci  sembra  la  meno  at- 
tendibile. 

e)  L'ipotesi  più  universalmente  accettata  per  spiegare  il  fatto 
dell'aspirazione  diastolica  è  che  essa  dipenda  dalla  reazione  elastica 
del  miocardio,  messo  in  tensione  dalla  sìstole.  Questa  è  la  dottrina 
chiaramente  espressa  dal  Magendie  (1838),  che  paragonava  la  diastole 
al  dilatarsi  di  un  tubo  di  gomma  quando  si  apre  la  mano  che  lo 
comprime.  L.  Fick  (1849)  fu  il  primo  a  fornirne  la  prova  sul  cuore 
cadaverico,  in  cui  imitava  la  sistole  comprimendolo  colla  mano,  e  la 
diastole  rilasciandolo.  Immerso  in  un  catino  d'acqua,  egli  vide  che 
si  poteva  ad  ogni  compressione  spingere  un  getto  di  liquido  attra- 
verso le  arterie,  il  che  dimostrava  che  ad  ogni  rilasciamento  dei  ven- 
tricoli le  cavità  inteme  si  sviluppavano  aspirando  acqua.  Al  valore 
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di  questo  esperimento  si  obiettò  che  il  fenomeno  poteva  dipendere 
dalla  rigidità  cadaverica  in  cni  si  trovava  il  onore;  ma  dopo  gli 
esperimenti  di  Goltz  e  di  Ganle  col  manometro  a  minima,  parve  a 
questi  ultimi  dimostrata  la  reazione  elastica  del  cuore  al  principio 
della  diastole.  Questa  stessa  opinione  fu  sostenuta  da  De  Jager,  il 
quale  per  porre  fuori  d'ogni  possibile  contestazione  il  fatto  che  il 
riempimento  del  cuore  nel  principio  della  diastole  non  può  dipendere 
dalla  vi$  a  tergo  del  sangue,  ma  dalla  reazione  elastica  delle  pareti 
del  cuore,  insistè  molto  opportunamente  sul  fatto  che,  anche  dopo 
aperto  il  torace,  nella  cavità  dell'atrio  destro  e  della  prossima  vena 
la  pressione  è  a  zero.  Basta  infatti  questo  fatto  ben  dimostrato 
perchè  la  dottrina  dell'attività  diastolica  nel  senso  meccanico  sia 
incontestabile. 

Ma  in  questo  punto  sorge  la  questione  di  ben  determinare  l'ori- 
gine di  detta  reazione  elastica  che  ha  luogo  al  principio  della  dia- 
stole. È  essa  dipendente  dal  muscolo  cardÌ€UH>  propriamente  detto, 
oppure  dal  tessuto  elastico  insito  alle  pareti  del  cuore  f  Alcuni  au- 
tori giunsero  per  considerazioni  del  tutto  diverse  ed  indipendente- 
mente l'uno  dall'altro  alla  prima  di  queste  ipotesi,  ammettendo  nel 
miocardio  la  possibilità  di  un  allungamento  attivo  delle  fibre  mu- 
scolari. Il  primo  che  emise  questa  veduta  fu  il  fisiologo  inglese 
Oarpenter,  il  quale  fin  dal  1855  sostenne  che  la  forza  attiva  che  fa 
dilatare  il  cuore,  debba  risiedere  nel  miocardio  stesso.  Egli  ideò 
l'ipotesi  che  nello  stesso  modo  come  la  contrazione  muscolare  attiva 
che  produce  l'accorciamento  del  muscolo  dipende  dall'attrazione  delle 
I)articelle  che  formano  il  muscolo  stesso,  la  ripulsione  reciproca  di 
queste  particelle  porta  all'  allungamento  attivo  delle  fibre  mu- 
scolari. 

Anch'io  nel  mio  lavoro  del  1871,  ignorando  l'ipotesi  di  Garpenter, 
ne  emisi  un'altra  sostanzialmente  simile  sebbene  diversamente  for- 
mulata. Bitenni  che  il  contrarsi  e  il  successivo  espandersi  del 
miocardio  fossero  determinati  da  processi  fisiologici  antagonistici, 
e  che  quindi  non  la  sola  sistole,  ma  anche  la  diastole  cardiaca  fosse 
un  movimento  attivo.  Vedremo  come  questa  ipotesi  sia  stata  ripresa 
e  svolta  dallo  Stefani. 

Finalmente  c'è  da  menzionare  anche  l'Albrecht,  che  recentemente 
(1903)  pubblicò  un  pregevole  studio  sul  miocardio.  Anch'egli  consi- 
dera la  diastole  come  un  processo  fisiologico  attivo  basandosi 
sulla  dottrina  di  Verworn  riguardante  la  fisiologia  generale  dei 
muscoli.  Secondo  Verworn  anche  la  fase  espansiva  della  scossa 
muscolare  è  attiva,  ed  è  determinata  dalla  tendenza  della  sostanza 
anisotropa  saturata  durante  la  fase  contrattiva  di  prodotti  di 
consumo  ad  assimilare  dall'ambiente  ossigeno  e  succhi  nutritizi.  A 
questo  eifetto  la  sostanza  anisotropa  cerca  di  acquistare  la  massima 
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superficie  possibile,  essa  cioè  si  espande.  Verworn  non  nega  che 
questo  movimento  espansivo  venga  favorito  da  numerose  disposizioni 
estrinseche,  quali  la  tensione  dei  tendini  e  delle  fascie,  ecc.,  però 
egli  attribuisce  una  funzione  non  indifferente  all'attività  espansiva 
propria  delle  fibre  muscolari.  Albrecht  ha  esteso  al  cuore  queste 
vedute  di  Verworn,  formulate  per  i  muscoli  in  genere.  Egli  definisce 
perciò  Fattività  della  diastole  come  una  necessità  funzionale  di 
restauro. 

Altri  autori  invece  fecero  dipendente  la  diastole  attiva  dal  tessuto 
elastico  contenuto  nel  miocardio.  Il  Krehl  sembra  parteggi  per 
quest'ultima  ipotesi.  Egli  considera  che  sotto  l'endocardio  si  tro- 
vano molte  fibre  elastiche,  che  circondano  i  fasci  muscolari  dello 
strato  interno,  che  possono  esser  messe  in  tensione  durante  la  si- 
stole, e  reagire  nella  diastole  aprendo  la  cavità  del  cuore.  Anche  le 
lamine  elastiche  che^  partendo  dalle  valvole  semilunari,  si  esten- 
dono nell'interno  della  muscolatura  al  disotto  della  radice  dell'aorta, 
possono  produrre  lo  stesso  fenomeno.  Finalmente  egli  crede  che  la 
radice  dell'aorta,  impiantata  profondamente,  sempre  distesa  sotto 
forte  pressione,  durante  Penergico  rimpicciolimento  sistolico  della 
base  del  cuore,  debba  essere  deformata,  per  cui  al  cominciare  della 
diastole,  riprendendo  la  sua  posizione  di  equilibrio,  debba  determi- 
nare una  divaricazione  della  molle  muscolatura.  Quest'ultima  suppo- 
sizione è  una  nuova  presentazione  dell'ipotesi  di  Gaule,  che  abbiamo 
già  confutato.  In  ogni  modo,  pel  complesso  di  queste  supposizioni 
del  Krehl,  non  si  può  escludere  il  dubbio  che  la  reazione  dilatatoria 
del  cuore,  al  principio  della  diastole,  sia  attribuibile  al  tessuto  ela- 
stico propriamente  detto^  piuttosto  che  alla  muscolatura  cardiaca. 
Ma  alcuni  fatti  importantissimi,  messi  in  piena  luce  dallo  Stefani, 
escludono  in  modo  assoluto  questa  ipotesi,  e  ci  pongono  in  grado 
di  determinare  la  natura  fisiologica  della  diastole  attiva. 

8.  Accennammo  in  un  precedente  paragrafo  ai  cambiamenti  che 
il  volume  totale  del  cuore  subisce  nei  diversi  tempuscoli  della  sua 
attività.  Dicemmo  che  durante  la  sistole  diminuisce,  ed  al  terminare 
di  essa  si  ha  la  meiocardiay  ossia  la  massima  diminuzione  del  vo- 
lume del  cuore  ;  e  che  durante  la  perisistole  aumenta,  fino  a  rag- 
giungere il  massimo  volume,  ossia  Vauasocardiaj  al  cominciare  della 
presistole. 

Dopo  i  miei  primi  tentativi  del  1871,  nei  quali,  per  apprezzare  i 
cambiamenti  di  volume  del  cuore,  mi  valsi  della  cavità  del  peri- 
cardio riempita  di  latte,  furono  il  Franck  e  lo  Stefani  (1877)  i  primi 
ad  adottare  il  metodo  della  fistola  del  pericardio  del  cane  curariz- 
zato,  mantenuto  in  vita  colla  respirazione  artificiale,  per  far  scrivere 
in  un  cilindro  rotante  i  tracciati  delle  oscillazioni  del  volume  totale 


230 


CAPITOLO  SETTIMO 


del  cuore,  che  per  brevità  chiameremo  pletismogrammi  cardi(wi.  Ciò 
riesce  assai  facile  colla  semplice  trasuiissione  aerea,  ossia  mettendo 
iu  congiunzione  la  cannula  applicata  al  pericardio  con    un  timpano 


m,-T 


Pig.  71.  —  Pletismogrammi  cardiaci  (Stefani). 

a  b,  tratto  discendente  coincidente  coll'efflasso  sistolico;  b  e,  tratto  rapidamente  ascendente 
coincidente  coIl'afHosso  atCivo  diastolico  ;  e  a,  tratto  lentamente  ascendente  coincidente  ooH'afflasso 
passivo  ;  d,  dentelUtura  che  qaasi  sempre  s'incontra  lungo  la  linea  ascendente. 

a  leva  scrivente,  mentre    temporaneamente    si    sospende  la  respira- 
zione artificiale. 

I  pletismogrammi  così  raccolti  forniscono  indicazioni  approssima- 
tive della  quantità  di  sangue  di  cui  il  cuore  si  carica  o  si  scarica 
nei  diversi  tempuscoli  della  sua  rivoluzione,  e  per  conseguenza  del 
rimpicciolimento  sistolico  delle  cavità  ventricolari,  e  dell'amplia- 
mento perisistolico  delle  medesime.  (3ome  si  vede  dai  tracciati  della 
tìg.  71  in  essi  si  distingue: 

a)  una  linea  rapidamente  discendentey  che    coincide    col    tempu- 
scolo del  vuotamento  sistolico  ; 

h)  una  linea  rapidamente  ascendente  (lungo  la  quale  spesso  s'in- 


Fig.  72.  —  Pletismogrammi  cardiaci,  nei  quali  la  linea  e  a,  del  riempimento  passivo, 
è  discendente  o  quasi  orizzontale. 


contra  una  dentellatura)  che  corrisponde  al  tempuscolo  della  diastole 
attiva  ; 

e)  una  linea  lentamente  ascendente  (che  talora  può  essere  oriz- 
zontale od  anche  leggermente  discendente  come  vedesi  nella  flg.  72), 
che  corrisponde  al  tempo  della  diastole  passiva    e  della  presistole. 
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È  naturale  che  nei  pletismogrammi    cardiaci    non    si  rivelino  di- 
stintamente né  il  tempuscolo  della  presistole^   né    quello    successivo 
di  tensione  o  sistole  latente^  durante    i    quali   il    volume    totale    del 
cuore  non  varia  notevolmente.  Siccome  nel    terzo  periodo  del  pleti- 
smogramma  ora  si  verifica  aumento  lento  del    volume  cardiaco,  ora 
stazionarietà,  ora  diminuzione,  ci  sembra  evidente  la  deduzione  che 
ne  trae  lo  Stefani,  e  cioè  che  «  la  corrente  venosa  (per  effetto  spe 
«  cialmente  della  presistole)  dovrà  subire   nel    primo  caso  un  sem 
«  plice  rallentamento,    nel    secondo    un  arresto,    nel   terzo    un    re 
«  flusso  ^. 

I  risultati  più  importanti   ottenuti    dallo  Stefoni    colPanalisi    de: 
pletismogrammi  cardiaci  sono  i  seguenti  : 

a)  La  grandezza  di  essi  è  molto  variabile  non  solo  nei  divers: 
animali,  ma  anche  nello  stesso  animale,  il  che  dimostra  che  il  cuore, 


Fig.  73.  —  A,  Pletisinoiprammi  ottenuti  in  condizioni  ordinarie.  —  B,  Pletismogrammi 
ottenuti  dallo  stesso  cane  durante  la  stimolazione  dispnoica  del  vago. 

in  circostanze  diverse,  può  riempirsi  o  vuotarsi  del  sangue  più  o 
meno  completamente,  «  in  guisa  da  raggiungere  un  volume  notevol- 
«  mente  maggiore  di  quello  che  raggiungeva  nelle  rivoluzioni  pre- 
«  cedenti,  anche  indipendentemente  da  qualunque  modifieazione  nella 
«  frequenza  dei  battiti  ».  Ciò  si  osserva  chiaramente  nelle  figure  71. 
72,  73. 

h)  Col  variare  della  frequenza  dei  moti  del  cuore  non  varia 
sensibilmente  la  durata  e  la  forma  dei  due  primi  periodi  del  pleti- 
smogramma  (linea  del  vuotamento  sistolico  e  del  riempimento  attivo 
diastolico)  ;  solo  il  terzo  periodo  (di  lento  riempimento  passivo)  varia 
per  durata  e  per  forma  coll'accelerarsi  o  rallentarsi  delle  rivoluzioni. 
Se  ne  ha  la  dimostrazione  nei  tracciati  delle  figure  73,  74,  75. 

Lo  StefEini  ne  trae  logicamente    la  conclusione  che    si    debba  ri- 
guardare come  effetto  di    attività  fisiologica    non    solo    il  primo,  ma 
anche  il  secondo  periodo  del  pletismogramma  ;  e  che  solo  il  terzo  pe- 
riodo debba  essere  considerato  come  effetto  del  riposo  del  cuore. 
e)  Eccitando  il  vago,  sia  direttamente,  sia  col  sospendere  la  re* 
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spìrazione  artificiale  per  cui  si  accresce  la  venosità  del  sangue,  si 
ottengono  profondi  cambiamenti  dei  pletismogrammi  cardiaci,  varii 
di  forma  secondo    il    grado    dell'eccitamento    e    dell'eccitabilità  del 


Fig.  74.  —  Pletismograromi  ohe  mostrano  l'aumento  del    volume  del  cuore 
durante  la  stimolazione  del  vago  sinistro. 

In  —  ba  luogo  la  stimolaiione. 

nervo,  ma  che  hanno  di  comune  questo  carattere,  che  la  linea  ascen- 
dente del  riempimento  dia^tolioo  si  fa  maggiormente  eseursiva  in  alto, 
il  che  vuol  dire  che  il  cuore  acquista  un  volume  maggiore  (v.  trac- 
ciati delle  figure  73,  74,  76,  76,  77). 

Questo  fatto  non  può  dipendere  dal  rallentamento  o  sospensione 
dei  moti  del  cuore,  sia  perchè  l'aumento  di  volume  avviene  rapida- 
mente ed  in  misura  assai  maggiore  del  normale,  sia  perchè  si  os- 
serva una  netta  demarcazione  tra  la  linea  di  riempimento  corrispon- 


Fig.  75.  —  Pletismogrammi  i  quali  dimostrano  che  la  stimolazione  di  un  vago 
con  forte  corrente  indotta  (tra  1  punti  -j-  e  — )  non  ha  alcuua  influenza  sul 
Tuotamento  sistolico,  e  prolunga  specialmente  ladurnta  del  riempimento  passivo. 


dente  alla  diastole  attiva,  e  quella  corrispondente  alla  diastole  pas- 
siva, sia  infine  perchè  il  cuore  può  raggiungere  coll'eccitamento  del 
vago  il  massimo  volume,  prima  che  la  pressione  venosa  abbia  avuto 
tempo  d'innalzarsi  sensibilmente  (v.  fig.  78). 
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Fig.  76.  —  Pletismogramini  nei  quali  si  constata  che 
la  stimolasione  lej^Kora  di  un  vago  (nel  punto  -)-) 
rende  incompleto  il  vuotamente  sistolico  mentre 
aumenta  il  riempimento  diastolico. 


Da  questi  fatti  lo  Stefani  trae  la  conferma  della  dottrina    da  me 
sostenuta  fin  dal  1871,  che  il  vago  cioè  8ia  un  nervo  dìMtolico,  nel 
senso  che  «  provoca    in  modo  attivo  Vaumento  del  volume  del  cuore, 
modificando    le   condizioni 
fisiologiche  della,  muscola- 
tura cardiaca  ». 

Questa  stessa  dottrina 
in  ordine  al  modo  di  agire 
del  vago  sul  cuore  (come 
esamineremo  distintamen- 
te nel  seguente  capitolo) 
fu  successivamente  espres- 
sa dal  Eossbach  (1882), 
dall'  Heidenhain     (1882), 

dal  Williams  (1887),  dal  Tigerstedt  e  Johaunssohn  (1889)  ed  anche 
da  Fran^ois-Franck  (1891),  che  nel  1877  si  era  pronunciato  in  senso 
decisamente  contrario. 

Dopo  ciò  era  necessario  di  meglio  determinare  la  natura  degli 
effetti  del  vago  in  quanto  è  nervo  diastolico^  vale-  a  dire  capace  di 
modificare  le  interne  condizioni  fisiologiche  del  muscolo  cardiaco.  A 
questo  intento  lo  Stefani  si  accinse  a  misurare  la  pressione  che  bi- 
sogna produrre  sulla  superficie  esterna  del  cuore  onde  arrestare  la 
circolazione  del  sangue,  per  poi  confrontarla  colla  pressione  che  nel 
medesimo  tempo  si  verifica  sulla  superficie  interna  del  medesimo^  e 
vedere  come  cambia  la  differenza  tra  le  dette  due  pressioni^  quando 

si  produca  la  paralisi  oppure 
l'eccitamento  dei  vaghi.  Impor- 
tantissimi sono  i  risultati  otte- 
nuti dallo  Stefani  con  queste 
ricerche  altrettanto  ingegnose  che 
originali.  Li  riassumeremo  in 
brevi  parole. 

Praticata  nel  cane  la  fistola 
del  pericardio,  se  ne  mette  in 
comunicazione  la  cavità,  per 
mezzo  di  un  tubo  a  T,  da  un 
lato  con  un  vaso  di  pressione  pieno 
di  una  soluzione  all'I  %  di  NaCl, 
e  dall'altro  con  un  manometro  a  mercurio.  Fatto  discendere  il  liquido 
nella  cavità  del  pericardio,  il  manometro  misura  la  pressione  che  si 
fa  sulla  superficie  del  cuore.  Un  altro  manometro  nel  quale  il  mer- 
curio è  sostituito  da  una  soluzione  alcalina  anticoagulante,  è  messo 
in  congiunzione  con  un  tubo  di  vetro  introdotto  nella  cava  supe- 
riore, e  misura  la  pressione  venosa  alla  quale  soggiacciono  le  cavità 

Luciani,  Fisiologia  delVuomo,  voi.  I  (3.*  ediz.).  30 


Fig.  77.  —  Pletismogrammi  che  mostrano 
come  coir  eccitamento  forte  di  un  vago 
(nel  ponto  +)  si  esagera  il  fenomeno  no- 
tato nella  precedente  flgnra. 
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inteme  del  caore.  Un  terzo  manometro  a  mercurio  può  essere  messo 
in  congiunzione  colla  carotide  e  misurare  la  pressione  arteriosa. 

A  misura  che  cresce  la  pressione  pericardica,  cresce  la  pressione 
venosa  pel  diflQcoltato  afflusso  di  sangue  al  cuore,  e  diminuisce  la 
pressione  arteriosa  pel  diminuito  efflusso  del  sangue  dal  cuore. 
Quando  la  pressione  pericardica  giunge  ad  impedire  del  tutto  l'en- 
trata del  sangue  nel  cuore,  e  la  circolazione  si  arresta,  la  pressione 
arteriosa  segna  15-20  mm.  Hg,  e  la  pressione  venosa  12-18  cm. 
H^O.  Se  in  questo  momento  in  cui  la  circolazione  è  arrestata  si 
stimola  un  vago  colla  corrente  indotta,  si  può  osservare  l'interes- 
sante fenomeno  del  rielevarsi  della  pressione  arteriosa,  il  che  non 
può  essere  spiegato  altrimenti    che  ammettendo    collo    Stefani    che 

sotto  lo  stimolo  del  vago  il 
cuore  riesca  a  caricarsi  di  san- 
gue, anche  in  onta  della  pres- 
sione pericardica  che  prima 
impediva  questo  carico.  Il  vago 
dunque  può  provocare  la  di- 
latazione attiva  del  cuore. 

Lo  Stefani  chiama  pressione 
dia^tolica  quella  che  nella  dia- 
stole esercita  il  cuore  sul  li- 
quido del  pericardio  che  lo 
comprime,  per  cui  giunge  a 
vincere  la  resistenza,  a  svi- 
luppare le  sue  cavità,  e  per- 
mettere al  sangue  di  pene-^ 
trarvi.  Egli  ha  misurata  in 
otto  cani  questa  pressione  dia- 
stolicaj  desumendola  dalla  differenza  tra  la  pressione  pericardica  e  la 
pressione    venosa   nella    cava.    Eccone  i  risultati  : 


Fìg*  78.  —  La  curva  superiore  rappresenta  la 
pressioue  venosa,  e  l'inferiore  i  pietismo- 
grammi. 

In  a  a  (ponti  corrispondenti  dei  dae  traooiati)  si 
stimola  fortemente  on  vago.  I  dae  tracciati  mostrano 
ohe  l'aumento  di  volume  del  onore  coincide  oon  un 
lieve  abbassamento  della  pressione  venosa. 


Nuniero 
progr.degli 

Nel  momento    dell'arresto  della  circolazione 

Pressione  diastolica 

animali 

Pressione  nel  pericardio 

Pressione  nella  cava 

1 

35  cm.    HtO 

10  cm.    H.0 

25  cm.  mO 

2 

20     » 

6     >         > 

14     »       > 

3 

40     >         » 

8     »         » 

32     »       > 

4 

27     » 

13     » 

14     >       > 

5 

27     >         » 

8     »         >• 

19     >       » 

6 

27     »         » 

13     »         » 

14     >       > 

7 

25     »         > 

14     »         > 

11     >       > 

8 

26     >         » 

12     » 

14     >       > 
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Da  queste  cifre  si  ricava  che  nella  diastole  ordinaria  il  cuore 
sviluppa  una  pressione  sul  liquido  pericardico  capace  in  media  di 
sollevare  una  colonna  d'acqua  di  19  cm.  Questo  risultato  armonizza 
bene  con  quelli  ottenuti  col  manometro  a  minima  dal  Groitz  e  dal 
Gaule,  dei  quali  già  riferimmo. 

Misurando  la  pressione  pericardica  capace  di  arrestare  il  circolo, 
prima  e  comparativamente  dopo  il  taglio  dei  vaghi,  lo  Stefani  ot- 
tenne in  cinque  cani  i  seguenti  risultati: 


Numero 
delle 

Pressione  pericardica    capace    di  arrestare 
il    circolo 

Differenza 

«speri  enze 

Prima  del  taglio 
dei   vaghi 

Dopo  il  taglio 
dei    vaghi 

1 

2 

:     3 

4 
5 

35  cm.    HtO 
26     »         » 
21     »         » 
24     >         » 
23     » 

20  cm.    H,0 
16     »         > 

12  »         » 

13  »         » 
13     >         i> 

15  cm.  H?0 

10  »        » 
9     >        » 

11  » 

10    »        > 

Dopo  il  taglio  dei  vaghi  adunque  la  pressione  diastolica  diminuisce 
in  media  di  11  cm.  H*0,  vale  a  dire  si  riduce  ad  un  valore  poco 
superiore  della  metà  rispetto  a  quella  che  si  sviluppa  a  vaghi  in- 
tatti, il  che  conferma  la  funzione  didstoUoa  o  dilatatoria  dei  vaghi 
sul  muscolo  cardiaco. 

Se,  dopo  aver  arrestato  il  circolo  colla  pressione  pericardica  si 
stimola  un  vago,  si  osserva  che  il  manometro  messo  in  comunica- 
zione con  detta  cavità  accusa  un  aumento  di  pressione,  la  quale 
torna  tosto  ad  abbassarsi  quando  si  cessa  la  stimolazione.  Facendo 
scrivere  su  un  cilindro  rotante  le  dette  oscillazioni  manometriche  si 
ottenne  il  seguente  tracciato  (fig.  79),  che  è  una  nuova  prova  diretta 
che  il  grado  di  dilatazione  diastolica   è  regolato  dal  vago. 

Finalmente,  a  meglio  controllare  e  svolgere  la  dottrina  delPatti- 
vità  diastolica,  lo  Stefani  impiegò  con  felicissimo  risultato  alcuni 
veleni  o  farmachi,  l'atropina,  la  digitale,  la  stricnina,  misurando  la 
pressione  diastolica  prima  e  dopo  l'infusione  del  farmaco,  prima  e 
dopo  il  taglio  dei  vaghi.  In  breve,  pervenne  alle  conclusioni  :  che 
V atropina  abbassa  la  pressione  diastolica  perchè  paralizza  V azione  dila- 
tatoria dei  vaghi,  e  che  la  digitale  e  la  stricnina  aumentano  la  pres- 
sione diastolica  perchè  agiscono  direttamente  sul  muscolo  cardiaco, 
rendendolo  capace  di  una  dilatazione  attiva  maggiore  deW ordinario. 
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Finché  questi  fatti  importantissimi  messi  in  luce  dal  nostro  Ste- 
fani non  siano  contradetti  o  dimostrati  fallaci,  noi  continueremo  ^ 
considerare  come  ben  fondata  la  dottrina  deìVattività  diastolicay  tanto 
nel  senso  puramente  meccanico  che  fisiologicoj  quale  infine  fu  da  me 
formulata  fin  dal  1871. 

Esporremo  nel  nono  capitolo  alcuni  fatti  sperimentali  che  ci  pon- 
gono in  grado  di  determinare  fino  ad  un  certo  punto  il  processo 
intemo  per  cui  il  vago  sviluppa  e  regola  l'attività  della  diastole. 

9.  Dopo  svolto  il  meccanismo  del  vuotamento  sistolico  e  del 
riempimento  diastolico  del  cuore,  ci  riescirà  facile  il  trattare  la 
questione  del  battito  o  polso  cardiaco^  che  —  come  i  toni  — -  costi- 
tnisce  un  segno  esterno  e  un  punto  di  ritrovo  importante  per  ap- 
prezzare nell'uomo  e  nell'animale  intatto  il  modo    di    funzionare  di 


Fig.  79. 

Il  manometro  a  meroario  Kriirente  è  messo  in  rapporto  oolla  caviti^  del  pericardio.  Si  vede  la 
noomparea  delle  oeciUaxioni  pletiemograflche  del  onore  per  effetto  della  preeaione  idrostatica  esercitata 
entro  il  pericardio.  In  +  si  stimola  il  va^io  al  collo,  prima  lejcsermente,  in  seffuito  piti  fortemente. 
In  —  cessa  la  stimolasione.  Durante  l'eccitamento  il  onore  si  dilata,  e  quando  lo  stimolo  vien  meno, 
riprende  il  volume  primitivo  (Stefani). 

detto  viscere.  Esso  consiste  in  un  sollevanvento  ritmico  degli  spazi 
intercostali  ^che  corrispondono  alla  regione  precordiale  a  sinistra 
dello  sterno.  G-eneralmente  si  ritiene  che  l'impulso  si  senta  più  ac- 
centuato a  livello  del  quinto  spazio  intercostale,  un  poco  all'interno 
della  linea  mammillare  ove  trovasi  normalmente  l'apice  del  cuore; 
ma  da  una  serie  accurata  di  ricerche  del  Mariannini  e  del  Namias(1882), 
risulta  invece  che  il  punto  ove  il  battito  normalmente  è  piii  forte 
corrisponde  più  spesso  al  quarto  che  al  quinto  spazio  intercostale 
(67  7o)  nella  posizione  supina  orizzontale.  Esso  si  apprezza  general- 
mente col  tatto,  ma  negl'individui  magri  ed  a  larghi  spazi  interco- 
stali lo  si  può  scorgere  anche  colla  vista. 

Harvey  fu  il  primo  a  sostenere  che  il  battito  cardiaco  avviene 
nella  sistole.  La  sua  dottrina  ha  tanto  maggior  valore  in  quanto 
egli  ebbe  occasione  di  osservare  direttamente  i  moti  del  cuore  nel 
giovane  conte  di  Montgomery,  che  per  un  infortunio  aveva  perduta 
una  parte  della  parete  toracica,  sì  da  potersi  vedere  il  cuore  messo 
a  nudo  (Exercitatio  de  generatione  animalium,  LU). 
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A  questa  dottrina  generalmente  adottata  ed  ampiamente  confer- 
mata dalle  più  raffinate  indagini  moderne  compiute  col  metodo  gra- 
fico, fu  contrapposta  in  passato,  sulla  base  di  fallaci  osservazioni, 
un'opinione  diversa,  che  considerava  Victus  oordi8  come  effetto  della 
improvvisa  dilatazione  che  subiscono  i  ventricoli  al  momento  della 
presistole.  Corrigan,  Stokes,  Pigeanx,  Bnrdach  (1832),  Beau  (1835). 
Baccelli  (1859)  furono  successivamente  partigiani  di  questa  dottrina, 
il  successo  della  quale  fu  dovuto  (come  dice  il  Marey)  <ti  à  ce  qu^elle 
était  Hmple  et  logiquement  déduite  ». 

I  primi  autori  di  questa  dottrina^  il  Gorrigan  e  lo  Stokes,  è  noto 
che  riconobbero  il  loro  errore;  e  se  il  nostro  illustre  clinico  e  sta- 
tista tuttora  la  sostiene,  io  ritengo  fermamente  che  ciò  avvenga  per 
un  semplice  equivoco.  Egli  infatti  nel  1894,  al  Congresso  di  Roma, 
sostenne  che  l'urto  del  cuore  ooincide  coUHatante  ohe  immediatamente 
precede  la  sistole.  È  evidente  che  per  sistole  egli  intende  il  periodo 
del  vuotamente  od  efflusso  ventricolare^  e  così  sempre  si  è  intesa 
prima  delle  ricerche  col  metodo  grafico,  sia  dai  fisiologi,  sia  dai  cli- 
nici. Ma  essendo  ora  ben  dimostrato  che  l'effiusso  è  preceduto  da 
un  tempuscolo  di  tensione  o  di  sistole  latente^  della  durata  di  0,10- 
0,08",  è  chiaro  che  con  questo  istante,  secondo  il  clinico  di  Boma, 
coincide  l'urto  del  cuore.  Io  divido  perfettamente  questa  dottrina, 
intesa  nel  senso  che  appunto  in  detto  tempuscolo  il  sollevamento 
della  parete  toracica  raggiunge  la  maggiore  altezza.  Essa  infatti  è 
in  perfetta  armonia  con  quanto  ci  dimostrano  i  cardiogrammi. 

Il  metodo  oramai  universalmente  accettato  dai  fisiologi  e  dai  clinici  per  racco- 
oogliere  i  tracciati  del  battito  cardiaco  (cardiogrammi)  è  quello  dei  tamburi  a 
membrana  elastica  e  a  conduzione  aerea.  Htirthle  ha  fatto  nel  1892  una  interes- 
sante ricerca  di  controllo  dei  diversi  modelli  di  cardiografi  indicati  ed  usati  dai 
diversi  autori.  Questa  ricerca  sperimentale  era  tanto  pi  il  utile  in  quanto  a  priori 
era  da  aspettarsi  che  un  certo  numero  di  differenze  caratteristiche  trovate  dai 
diversi  autori  nei  cardiogrammi  di  individui  sani,  dovevano  dipendere  dal  metodo 
seguito,  o  meglio  dallo  strumento  usato.  Hiirthle  procedette  ad  una  doppia  serie 
di  esperimenti.  Prima  trascrisse  coi  tamburi  di  Marey,  di  Knoll,  e  di  Grunmach 
uno  stesso  ed  identico  movimento  impulsivo  meccanicamente  prodotto.  Poi  tra- 
scrisse coi  medesimi  tamburi  successivamente  il  cardiogramma  d*uno  stesso  indi- 
viduo sano.  Il  risultato  concorde  dei  suoi  esperimenti  fu  che  il  tamburo  di  Marey 
sebbene  non  interamente  esente  da  errori,  rende  gì*  impulsi  ricevuti  in  modo  da 
riprodurre  le  loro  caratteristiche  nettamente.  Assai  fallaci  invece  si  mostrarono  i 
cardiografi  proposti  da  Knoll  e  da  Qrunmach. 

Molto  dimostrativo  ci  sembra  il  seguente  tracciato  (fig.  80),  rac- 
colto da  Fr.  Franck  in  una  donna  affetta  da  ectopia  cordis  congenita, 
nella  quale  il  cuore  batteva  sotto  la  pelle  nella  linea  alba  delVepi- 
gastrio,  essendo  disceso  attraverso  un'apertura  anomala  del  dia- 
framma. Si  scorge  chiaramente  che  il  sollevamento  ritmico  determi- 
nato dalla  sistole  ventricolare  comincia  perfettamente  alla  fine  della 
presistole. 
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!N'on  meno  evidenti  sono  i  cardiogrammi  ricavati  nell'uomo  in  con- 
dizioni di  topografia  normale  del  caore,  scrivendo  contemporanea- 
mente, con  un  segnale  elettrico,  gl'istanti  precisi  in  cui  comincia  a 
sentirsi  il  primo  e  il  secondo  tono.  Dimostrammo  che  il  primo  tono 
accompagna  la  sistole^  e  per  chi  dubitasse  che  esso  s'inizia  nel  mo- 
mento della  tensione,  vale  a  dire  prima  che  cominci  l'efflusso  ventri- 


Fig.  80.  —  o.d.  Cardiogrammi  dell' orecchietta  destra.  —  v.d.  Cardiogrammi  del 
▼entrioolo  destro,  trasmessi  oontemporanearaente  da  due  distinti  esploratori  a 
due  timpani  scriventi  (Fr.  Franck). 

colare,  valga  il  tracciato  del  Marey,  ottenuto  sul  cavallo  colla  sonda 
cardiografica  introdotta  nel  ventricolo  destro  (fig.  81). 

Muovendo  da  questo  fatto  ben  dimostrato,  i  cardiogrammi  del  polso 
cardiaco  (fig.  82)  ottenuti  dall'Bdgren  col  suo    cardiografo    che  ftin- 


Fig.  81.  —    Oscillazioni  della  pressione   nel   ventricolo  destro  (V.D.)  del   cavallo 
trasmesse  dalla  sonda  oardiografica  ad  nn  timpano  scrivente  (Marey). 

ContemporaDeamente  con  nn  segnale  elettrico  sono  indicati  gristanti  in  cai  si  comincia  a  sentire 
il  primo  ed  il  secondo  tono  del  cuore. 


ziona  contemporaneamente  da  stetoscopio j  hanno  lo  stesso  valore  e 
conducono  alla  stessa  conclusione  dei  tracciati  precedenti  di  Fr. 
Franck. 

Essendo  dimostrato  che  il  polso  cardiaco  s'inizia  con  movimento 
rapidamente  ascendente  prima  che  la  tensione  in  traventricolare  riesca 
ad  aprire  le  valvole  semilunari,  cadono  necessariamente  tutte  quelle 
ipotesi  dirette  a  spiegare  il  fenomeno,  fondandosi  sugli  effetti  del- 
l'effinsso  sistolico  del  sangue   nelle  arterie. 
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Oarlile  (1833)  e  Ludwig  (1848),  per  spiegare  il  polso  cardiaco, 
presero  specialmente  in  considerazione  la  forma  conica  che  assume 
la  massa  ventricolare  nella  sistole,  e  l'inclinazione  in  avanti  che  si 
osserva  nella  base  dei  ventricoli  per  cui  Papice  del  cuore  urta  colla 
parete  toracica,  spingendosi  contro  la  medesima.  Ma  è  evidente  che 
essendo  questi  cambiamenti  di  forma  e  questa  locomozione  del  cuore 
effetto  del  vuotamento  sistolico,  non  possono  invocarsi  a  spiegare 
la  linea  rapidamente  ascendente  che  si  osserva  nei  cardiogrammi 
nel  tempuscolo  della  tensione,  ossia  prima  che  cominci  l'efflusso  del 
sangue  dai  ventricoli. 

In  un  recente  lavoro  il  Keith  (1904)  ha  ripreso  l'idea  del  Ludwig 
sviluppandola  in  base  ad  argomentazioni  anatomiche  finissime  e  con 
ingegnosi  metodi  sperimentali,  pei  quali  rinvio  alla  memoria  origi- 
nale. Keith  sostiene  che  la  base    del   ventricolo    s'innalza  alquanto 


Fig.  82.  —  Cardiogrammi  trasmessi  al  oardioj2:rafo  dal  quinto  spazio   interoostalA 
sinistro  dell'aomo  (Edgren). 

Con  temporaneamente  con  an  segnale  elettrico  sono  scritti  gl'istanti  in  coi  si  cominciano  a  sentire 
il  primo  ed  il  seooudo  tono  del  cuore. 

durante  la  presistole.  Questo  spostamento  dipenderebbe  specialmente 
dalla  peculiare  disposizione  dei  muscoli  pettinati.  Per  effetto  di 
questo  sollevamento  della  base  del  ventricolo,  questo  viene  quasi 
all'incontro  del  sangue  che  è  spinto  verso  di  esso.  Invece  quando 
sussegue  la  sistole,  mentre  il  ventricolo  si  restringe  in  tutte  le  sue 
dimensioni,  la  sua  base  viene  spostata  nella  direzione  opposta.  Da  ci6^ 
consegue  che  l'apice  del  cuore  non  si  avvicina  alla  base,  ma  invece 
la  base  si  avvicina  all'apice,  per  cui  questo  è  premuto  più  energi- 
camente contro  la  parete  toracica  producendo  il  polso  cardiaco.  Ma 
a  questa  ingegnosa  spiegazione  si  può  obiettare  che  il  brusco  solle- 
vamento dato  dall'impulso  cardiaco  non  ha  luogo  durante  il  periodo 
di  efflusso,  ma  bensì  in  quello  di  tensione. 

Per  la  stessa  ragione  può  ritenersi  insufQciente  la  dottrina  del 
contraceolpo  (recul  balistiqus)  invocata  specialmente  da  Skoda  (1842)  e 
da  Hiffelsheim  (1854),  che  in  quanto  determina  una  locomozione  del 
cuore  si  confonde  colla  precedente.  Essa  è  anche  in  opposizione  col 
fatto  che  il  polso    cardìaco    non  si    limita  solo  alla   regione    dell'a- 
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pice  del  cuore  nello  spazio  intercostale,  anzi  (come  abbiamo  notato) 
il  più  delle  volte  è  maggiormente  accentuato  al  quarto  spazio  in- 
tercostale. 

Anche  più  insuftìcientc  ci  sembra  la  dottrina  sostenuta  dal  Senac 
(1749),  dal  Bahr  (1862)  ed  altri,  che  fecero  dipendere  il  polso  car- 
diaco dalla  discesa  in  basso  e  in  avanti  della  punta  del  cuore,  per 
effetto  dello  spiegarsi  degli  archi  arteriosi  (aortico  e  polmonare)  de- 
terminato dall'aumento  della  pressione  che  in  essi  ha  luogo  ad  ogni 
ondata  di  sangue  che  esce  dal  cuore.  Vedemmo  che  Papice  è  il  punto 
meno  mobile  del    cuore    nel    senso    longitudinale,  perchè    Fallunga- 


Fig.  88. 

Il  traoctato  saperiore  è  formato  da  cardiogrammi  arti/imali  ottennti  con  aoo  schema  perfezio- 
nato. Il  tracciato  inferiore  è  dato  da  cardiogrammi  ottCDoti  neiruomo.  L'elevaxione  O  esprimo  iu 
ambedue  i  tracciati  l'elTetto  della  presistole:  TelevasioDe  V  relTetto  della  sifitole  (Marey). 


mento  degli  archi  arteriosi  compensa  quasi  perfettamente  l'accorcia 
mento  sistolico  del  medesimo. 

Tutti  questi  fattori  meccanici  intervengono  certamente  come  mo- 
menti accessòri  e  complementari  nella  produzione  delVictuSj  durante 
il  periodo  del  vuotamento  sistolico;  ma  la  cagione  essenziale  e  fon- 
damentale del  fenomeno  consiste  nella  tensione  e  irrigidimento  che  su- 
bisce il  cuore  durante  tutto  il  tempo  della  sistole.  Il  cuore  è  sem- 
pre a  contatto  colla  parete  interna  del  torace  e  degli  estremi  lembi 
dei  polmoni  che  in  gran  parte  lo  coprono;  ma  mentre  nel  periodo 
délìsk  didstole  passiva  o  del  riposo  le  sue  pareti  sono  molli  e  facil- 
mente compressibili,  nel  periodo  della  sistole  divengono  dure  e  tese, 
e  ciò  basta  a  determinare  il  fenomeno  delViotus.  Questa  dottrina, 
già  adombrata  da  Harvey,  fu  bene  espressa  da  Klwisch  (1846),  e 
più  recentemente  da  Bamberger  e  da  Chauveau  e  Faivre  (1856);  ma 
chi  ne  diede  la  dimostrazione  esauriente  mediante  schemi  ingegno- 
sissimi fu  il  Marey  (1863-1876).  Egli  riesci  con  questi  ultimi  a  prò- 
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durre  dei  cardiogrammi  artificiali,  che  presentano  tatti  gli  accidenti 
più  importanti  dei  cardiogrammi  ottenuti  nell'nomo  come  si  vede 
confrontando  i  due  tracciati  della  fig.  83. 

Lo  studio  analitico  di  cotesti  accidenti  offre  un  grandissimo  inte- 
resse scientifico  e  pratico,  ma  di  essi  tratteremo  unitamente  alle 
onde  che  producono  il  polso  arterioso  ed  agli  sfigmogrammi,  coi  quali 
sono  intimamente  connessi  dal  punto  di  vista  della  loro  genesi. 

10.  1  moti  sistolici  del  cuore,  nel  periodo  della  tensione,  determi- 
nando un  brusco  sollevamento  degli  spazi  intercostali  della  regione 
precordiale,  debbono  produrre  un  ampliamento  ritmico  della  cavità 
toracica,  proporzionato  all'energia  e  rapidità  dell'urto.  Inoltre,  nel 
periodo  dell'efflusso  sistolico  la  diminuzione  del  volume  totale  del 
cuore  fino  alla  meiooardia,  è  commisurata  alla  quantità  di  sangue 
lanciata  nelle  arterie.  Di  questo  sangue,  la  metà,  passando  pel  si- 
stema dei  vasi  polmonari,  non  abbandona  la  cavità  toracica;  ma  l'al- 
tra metà,  passando  pel  sistema  aortico,  esce  rapidamente  dal  torace 
ove  produce  un  vuoto  relativo,  che  non  può  essere  compensato  dal 
sangue  che  per  la  via  delle  vene  cave  entra  contemporaneamente 
nel  torace.  Sicché  durante  la  sistole,  per  due  distinte  condizioni 
meccaniche  che  si  succedono  l'una  all'altra,  il  cavo  toracico  deve 
sviluppare  un'aspirazione,  capace  di  farsi  sentire  agli  spazi  interco- 
stali che  non  sono  a  contatto  del  cuore,  ai  polmoni,  al  diafhimma, 
alle  vene  prossime  al  torace. 

Infatti  in  coincidenza  colla  sistole,  negrindividui  magri,  facil- 
mente si  osserva  un  infossamento  degli  spazi  intercostali  a  cui  si  è 
dato  il  nome  di  polso  negativo  cardiaco,  per  distinguerlo  dal  polso 
positivo  che  si  osserva  in  corrispondenza  dell'apice  del  cuore  e  delle 
sue  vicinanze.  Contemporaneamente  si  ha  anche  un  polso  negativo  pol- 
monare, vale  o  dire  un  lieve  movimento  inspiratorio  dei  polmoni  che, 
quando  la  glottide  sia  aperta,  può  produrre  una  diminuzione  sisto- 
lica della  pressione  dell'aria  contenuta  nella  cavità  buccale  o  nelle 
fosse  nasali.  Si  può  anche  avvertire  un  polso  negativo  della  parete 
addominale  nella  regione  dell'epigastrio,  efiEetto  di  un'aspirazione 
esercitata  dal  cavo  toracico  sul  diaframma.  Infine  si  può  osservare 
anche  un  polso  negativo  sistolico  nelle  vene  giugulari  dovuto  alle  me- 
desime cagioni,  sebbene  possano  contribuirvi  altri  fattori  meccanici, 
indipendenti  dalle  vicende  della  pressione  intratoracica,  e  dipendenti 
da  quelle  della  pressione  nell'interno  dell'atrio  destro. 

Su  questi  fenomeni  di  pulsazioni  negative,  effetti  indiretti  del  polso 
positivo  cardiaco  e  della  meiocardia,  si  è  esercitato  l'ingegno  critico 
e  l'abilità  tecnica  di  un  manipolo  notevole  di  fisiologi.  Il  Buisson 
(1861)  fu  il  primo  a  descrivere  il  polso  negativo  toracico,  e  il  polso 
negativo  polmonare;  il  Volt  (1865)  vide  di  nuovo  casualmente  le  rit- 

LuoiANiy  Fisiologia  delVuomo,  voi.  I  (3/  edi£.).  81 
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miche  inspirazioni  sistoliche,  e  le  ritenne  effetto  della  diminuzione 
di  volume  del  cuore  ;  il  Ceradini  (1869)  previde  benissimo  le  conse- 
guenze meccaniche  della  meioeardia  e  deWaussocardia,  ma  non  ne 
approfondì  lo  studio  sperimentale;  P.  Bert  (1870)  dalle  oscillazioni 
della  pressione  aerea  che  hanno  luogo  nella  trachea  di  un  cane, 
scorse  quelle  dipendenti  dai  moti  cardiaci;  il  Lovén  (1870)  raccolse 
i  tracciati  del  polso  negativo  tonmeo  e  del  polso  positivo  dell'arteria 
radiale,  e  vide  che  si  producono  contemporanemente  ;  il  Landois  (1876) 
ottenne  i  tracciati  delle  oscillazioni  cardiache  della  pressione  dei- 
Paria  nelle  narici  (che  egli  chiamò  curve  eardiopneumatiche),  e  fu  il 
primo  a  distinguere  il  polso  negativo  che  si  verifica  ad  ogni  sistole 
quando  la  glottide  è  aperta,  e  il  polso  positivo  che  ha  luogo 
quando  la  glottide  è  chiusa,  ed  il  cavo  nasale  funziona  come  uno 
spazio   distinto   da    quello    delle    vie  aeree   polmonari,  che    subisce 


Fig.   84.   —   .Va,    pneamogrsmmi  ottenuti   nelle   narioi:  Ca,  sfigmogrammi  della  carotide, 
scrìtti  contemporaneamente  colla  glottide  aperta  (Mosso). 

Si  vede  che  il  niOTiinento  iaspiratorio  precede  la  pulsazione  della  carotide. 

una  diminuzione    ad    ogni    ondata    di  sangue  che  ne  dilata   i  vasi 
arteriosi. 

Ma  chi  trattò  con  maggiori  accorgimenti  e  con  tecnica  più  esatta 
questo  argomento  fu  il  Mosso  (1878).  Ideile  curve  cardiopneumatiche 
ottenute  col  solito  timpano  a  leva  del  Marey  messo  in  rapporto 
col  cavo  nasale,  egli  giunse  a  distinguere  un  primo  abba^ssa- 
mento  inspiratorio  dovuto  al  sollevamento  sistolico  degli  spazi  in- 
tercostali della  regione  precordiale,  da  un  secondo  abbassamento  più 
tardivo  dovuto  alla  meioeardia.  Ciò  appare  manifesto  dai  due  trac- 
ciati, delle  fig.  84  e  85,  nel  primo  dei  quali  il  pneumogramma  ne- 
gativo delle  fosse  nasali  è  scritto  contemporaneamente  allo  sfigmo- 
gramma della  carotide,  e  nel  secondo  al  cardiogramma  toracico.  Ri- 
petendo l'esperimento  9>  glottide  chiusa,  il  pneumogramma  negativo 
si  trasforma  in  positivo  come  vedesi  nella  fig.  86.  Tutti  coloro  che, 
come  me,  non  riescono  a  tener  sospesi  i  moti  respiratòri  senza  chiudere 
la  glottide,  volendo  ripetere  gli  esperimenti  del  Mosso,  non  otten- 
gono, per  la  via  delle  fosse  nasali,  che  pneumogrammi  positivi.  Ciò 
accadde  (come  avverti  opportunamente  il  Mosso)  al  Terne  van  der 
Heul  (1867),  che    sperimentò    sullo  stesso    argomento  sotto  la  dire- 
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zione  del   Donders,  giuDgendo  sempre  a  risnltati  in   contradizione 
colle  premesse  dottrinali. 

So  s'introduce  nell'esofago  una  sonda,  coperta  all'estremità  da  un 
budello  sottilissimo  di  gomma  in  forma  di  dito  di  guanto,  si  tras- 
forma il  canale  in  una  cavità  intratoracica  comunicante  coll'estemo, 
di  guisa  che  (congiunta  l'apertura  estema  della  sonda  con  un  tim- 
pano a  leva)  si  possono    tracciare   sul  cilindro    rotante  tutte  le  vi- 


Fig.  S5.  —  Co,  cardiogrammi  ottenuti  nelPaoiuo  nel  quinto  spasio  interooatale  ;  3'a, 
pneumograinmi  ottenuti  nelle  narici,  scritti  contemporaneamente  mentre  la  glottide 
è  aperta  (Mosso). 

cende  della  pressione  che  si  producono  nell'interno  del  torace.  Le 
oscillazioni  negative  si  registrano  con  linee  discendenti,  le  positive 
con  linee  ascendenti.  ]S"el  1877  io  fui  il  primo  ad  introdurre  nella 
tecnica  fisiologica  questo  metodo  di  registrazione,  e  a  riconoscere 
nei  tracciati  raccolti  non  solo  le  grandi  oscillazioni    dipendenti  dai 


Fig.  86.  —  Na^  pneumogrammi  positivi  ottenuti  nelle  narici  a  glottide  aperta  ; 
(7a,  sfigmogrammi  della  carotide,  scritti  contemporaneamente  (Mosso). 


moti  respiratòri,  ma  anche  le  piccole  oscillazioni  prodotte  dai  moti 
cardiaci. 

Trovai  che  gli  sfigmogrammi  cardiaci  ottenuti  per  la  via  dell'eso- 
fago hanno  una  forma  molto  complessa,  che  si  modifica  assai,  spe- 
cialmente nella  misura,  col  variare  delle  condizioni  dell'animale 
(fig.  87  e  88).  Trovai  anche  che  essi  non  possono  esclusivamente  di- 
pendere dagli  effetti  della  meiocardia  e  dell'aussocardia,  ma  anche 
dai  rapporti  di  contatto  che  ha  il  cuore  coll'esofago,  perchè  non 
scompaiono  del  tutto,  ma  si  trasformano  notevolmente  dopo  Taper- 
tura  del  cavo  toracico  (fig.  89). 
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Leon  Fredericq  (1888)  riprese  qaesto  argomento  per  sottoporre  ad 
un'analisi  più  minata  gli  sfigmogrammi  eso&gei^  ed  ottenne  delle 
forme  complesse  di  oscillazioni  che  molto  si  avvicinano  a  quelle  as- 
sai interessanti  da  lui  trovate  nell'interna  cavità  degli  atri  (vedi 
pag.  219^  fig.  69).  ISe  concluse  che  essi  dipendono  da  una  trasmis- 
sione diretta  all'esofago  dei  movimenti  attivi  e  passivi  dell'atrio  si^ 


Fig.  87.  —  I,  sfigmogrammi  cardiaci  del  cane  trasmessi  da  un  esploratore  esofageo 
ad  un  timpano  scrivente,  durante  una  lunga  pausa  espiratoria ,  II,  effetti  delle 
pulsazioni  cardiache  trasmesse  da  un  esploratore  rettale,  scritti  contemporanea^- 
mente  (Luciani). 

nistro,  del  quale  dimostrò  gli  stretti  rapporti  anatomici ,  coU'esofago. 
Egli  negò  che  essi  dipendano  in  alcun  modo  dagli  effetti  dell'aus- 
socardia  e  della  meiocardia,  perchè  l'apertura  del  torace  non  li  fa 
scomparire.  Ma  tirando  quest'ultima  conclusione  egli  non  ha  tenuto 
conto  del  fatto,  da  me  undici  anni  prima  rilevato,  che  le  pulsazioni 


Fig.  88.  —  Dallo  stesso  cane  della  figura  precedente,  dopo  il  taglio  del  midollo  cervicale 
tra  la  quinta  e  la  sesta  vertebra  (Luciani). 

Si  vede  che  persiste  la  sola  respirasione  diaframmatica.  I,  inspirasione :  £,  espirazione.  Gli  sfig- 
mogrammi cardiaci  sono  ridotti  a  piccole  oscillazioni  e  «i  osservano  solo  nel  tracciato  esofageo. 

esofagee  si  trasformano  e   semplificano    grandemente  dopo  aperto  il 
cavo  toracico. 

Invece  il  Martius  (1888),  quasi  contemporaneamente  al  Fredericq, 
per  spiegare  le  pulsazioni  esofagee  non  tenne  conto  che  degli  effetti 
della  meiocardia  e  dell'aussocardia  e  in  ciò  mostrossi  anch'egli  in 
senso  opposto  troppo  unilaterale. 


11.  Prima  di    abbandonare   l'interessante  argomento  della  mecca- 
nica cardiaca  bisogna   formarci   un  concetto  —  almeno  approssima- 
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tivo  —  del  lavoro  compiato  Dormalmente  dal  cuore  nell'unità  di 
tempo. 

Il  lavoro  del  cuore  è  uguale,  nell'unità  di  tempo,  al  peso  del  san- 
gue che  esso  è  capace  di  muovere,  moltiplicato  per  Paltezza  della 
pressione  alla  quale  il  detto  peso  è  premuto.  Per  determinarlo  è 
dunque  necessario  di  bene  apprezzare  da  un  lato  il  valore  meccanico 
di  ciascuna  rivoluzione  cardiaca,  vale  a  dire  la  quantità  di  sangue 
che  passa  dalle  vene  alle  arterie  in  detta  unità  di  tempo  ;  e  d'altro 
lato  l'altezza  della  pressione  nelle  arterie  più  prossime  al  cuore. 

Il  peso  del  sangue  sospinto  nelle  arterie  in  ciascuna  sistole  di- 
pende, sia  dal  grado  del  riempimento  diastolico  (aussocardia),  sia 
dal  grado  del  vuotamento  sistolico  (meiocardia).  G-ravi  difficoltà  si 
oppongono  a  determinarlo  con  qualche  esattezza^  potendo  esso  cam- 
biare per  svariate  circostanze.  Sono  certamente  esagerate  le  cifre  di 


Fig.  89.  —  Sfigmogrammi  oardiaoi  trasmessi  dall'esploratore  esofageo  durante  Vapnea 
per  respirazione  artiliciale  forzata,  in  cani  narcotizzati  (Luciani). 

C,   essendo  chiosa  la  caviti^  toracica;  A,  essendo  aperta  la  cavità  toracica;  (f,  A\  il  medesimo 
in  altro  cane  uarootizsato  ;   C,  A'\  il  medesimo  in  un  terso  cane  cararizzato. 


185,6  e  di  180  gr.  utilizzate  dal  Volkmann  e  dal  Vierordt  pel  cal- 
colo del  lavoro  cardiaco.  I  valori  adottati  dal  Fick  (50-75  gr.),  dal 
Tigerstedt  (50  gr.),  dallo  Zuntz  (60  gr.),  sono  probabilmente  più  pros- 
simi al  vero. 

D'altra  parte  la  pressione  media  dell'aorta  può  ritenersi  appros- 
simativamente eguale. a  150  mm.  Hg.,  vale  a  dire,  in  cifra  tonda, 
a  una  colonna  di  sangue  di  2  metri  di  altezza }  e  la  pressione  dell'ar- 
teria polmonare  può  ritenersi  circa  eguale  a  un  terzo  di  quella  della 
pressione  aortica. 

Ei tenuto  che  il  ventricolo  sinistro  lanci  nell'aorta  circa  60  gr.  di 
sangue  in  ciascuna  sistole  sotto  una  pressione  di  2  m.  di  sangue,  e 
facendo  astrazione  dalla  velocità  acquisita  da  questo,  che  è  un  va- 
lore trascurabile  senza  grave  errore,  si  avrebbe  che  esso  compie  ad 
ogni  rivoluzione  un  lavoro  di  120  grammetri.  Supposto  che  compia 
72  rivoluzioni  al  minuto  si  giunge  con  facile  calcolo  alla  cifra  di 
circa  12450  kilogrammetrì,  come  rappresentante  il  lavoro  compiuto 
dal  ventricolo  sinistro  uelle  24  ore.  Adottando  un  terzo  di  questo 
valore,  ossia  4150  kilogrammetrì,  come  cifra  approssimativa  del  la- 
voro del  ventricolo  destro,  si  avrebbe  il  lavoro  totale  del  cuore  nelle 
24  ore  rappresentato  da  16600   kilogrammetrì. 
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Per  Pattrito  interno  sabito  dal  sangne  nello  scorrere  entro  il  si- 
stema chiuso  vasale,  tatto  il  lavoro  del  caore  si  trasforma  in  calore. 
Partendo  dal  fatto  che  per  sviluppare  una  caloria  occorrano  425  ki- 
logrammetri^  i  16600  kilogrammetri  del  lavoro  giornaliero  del  cuore 
sono  rappresentati  da  circa  39  calorie^  che  equivalgono  al  calore  che 
si  sviluppa  colla  combustione  di  poco  meno  di  5  gr.  di  carbone. 
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CAPITOLO  Vili, 

Il  movineiito  del  sangue  nei  vasi 


Sommario.  —  1.  Leggi  foudiunentali  d'idrodinamica  sul  corso  dei  liquidi  in 
tubi  rigidi.  —  2.  Applicazione  di  dette  leggi  all'emodinamica.  —^  3.  Effetti 
meccanici  dell'elasticità  delle  pareti  vasali  e  dell'intermittenza  dell'efflusso  san- 
guigno dal  cuore.  Leggi  dei  movimenti  ondulatòri.  —  4.  Metodi  per  misurare 
e  per  registrare  automaticamente  le  oscillazioni  della  pressione  sanguigna.  — 
6.  Risultati  principali  ottenuti  colle  applicazioni  dei  medesimi.  —  6.  Metodi 
per  misurare  la  velocità  circolatoria,  e  risultati  si>erimentali  ottenuti.  —  7. 
Sfigmometria  e  sfigmogrammi,  rappresentanti  le  oscillazioni  puUatorie  della  pressione, 
—  8.  Confìronto  dei  cardiogrammi  cogli  sfigmogrammi  registrati  contemporanea- 
mente,  da  cui  si  deduce  la  durata  delle  fasi  principali  del  ciclo  cardiaco  del- 
l'uomo. —  9.  Confìronto  di  più  sfigmogrammi  registrati  contemporaneamente  da 
arterie  diversamente  distanti  dal  cuore,  da  cui  si  deduce  la  velocità  di  trasmis- 
sione, sia  dM* onda  primaria,  sia  dell'onda  dicroHca,  —  10.  Tacometria  e  tacogrammi, 
rappresentanti  le  oscillazioni  pulsatorie  della  velocità  del  movimento,  —  11.  Pleti^ 
smografia  e  pletismogrammif  rappresentanti  le  oscillazioni  pulsatorie  del  volume 
delle  arterie,  —  12.  Schema  delle  condizioni  meccaniche  della  circolazione  nelle 
tre  grandi  sezioni  vasali.  Determinazione  della  durata  dell'intera  circolazione 
sanguigna.  ^-  Letteratura, 

Quando  si  assiste  al  microscopio  allo  spettacolo  della  circolazione 
^v.  cap.  VI,  8)  si  rileva  facilmente  nn  feiumieno,  che  è  tra  i  più  fon- 
damentali dell'emodinamica:  il  movimento  del  sangae  nei  vasi  è 
continuo;  continuo  e  ritmicamente  acceleranteri  nelle  arterie,  continuo  e 
costante  nelle  vene.  L'analisi  adeguata  di  questo  complesso  fenomeno 
nelle  sue  modalità,  nei  suoi  elementi  ;  la  determinazione  delle  condi- 
zioni meccaniche  da  cui  dipende  e  delle  leggi  che  lo  regolano  :  ecco 
in  brevi  parole  il  contenuto  del  presente  capitolo. 

1.  Il  movimento  del  sangue  sospinto  dal  cuore  lungo  i  vasi,  come 
quello  dell'acqua  premuta  ritmicamente  lungo  un  tubo  da  una  pompa, 
è  regolato  e  determinato  da  due  influenze  antagonistiche:  l'energia 
sviluppata  dal  cuore  o  dalla  pompa,  che  sospinge  il  liquido  lungo  i 
canali,  e  le  resistenze,  rappresentate  dalla  parete  intema  dei  canali, 
che  aderendo  al  liquido,  si  oppongono  al  suo  progredire,  e  dalla  vi- 
scosità   del  liquido  stesso.  La  velocità  del  movimento  di   ciascuna 
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molecola  liquida  è  proporzionale  alla  differenza  della  spinta  che  essa 
riceve  a  tergo  e  a  fronte.  Tanto  prevalente  sarà  la  forza  impulsiva 
sulla  somma  delle  resistenze,  tanto  piil  rapido  sarà  il  corso  del  li- 
quido lungo  i  canali.  Ma  per  formarci  idee  più  concrete  ed  esatte 
intorno  al  meccanismo  del  movimento  del  liquido^  giova  rimontare 
ad  alcuni  principi  d'idrodinamica,  che  hanno  più  stretto  legame  col- 
Pemodinamica. 

a)  Rappresentiamoci  da  prima  il  caso  più  semplice,  di  un  liquido 
contenuto  in  un  vaso,  fornito  in  basso  di  un  foro  di  scarico.  Appena 
questo  si  apre,  venendo  a  mancare  in  corrispondenza  del  foro  la  re- 
sistenza che  reagiva  alla  pressione  idrostatica,  il  liquido  sgorga  dal- 
l'apertura. Secondo  il  teorema  del  Torricelli  (164à)  la  velocità  (v)  con 
cui  il  liquido  effluisce  (se  si  prescinde  dalla  resistenza  che  esso  in- 
contra) è  precisamente  eguale  a  quella  che  acquisterebbe  un  corpo 
qualunque  che  cadesse  liberamente  nel  vuoto  dal  livello  superiore 
del  liquido  fino  alPorificio  di  efflusso.  Essa  è  dunque  indipendente 
dalla  natura  del  liquido  e  dipende  dal  carico,  ossia  dall'altezza  (H) 
della  colonna  liquida,  e  precisamente  è  proporzionale  alla  radice  qua- 
drata dell'altezza,  vale  a  dire  cresce  come  1,  2,  3  quando  l'altezza 
aumenta  come  1,  4,  9.  Rappresentando  con  g  l'accelerazione  prodotta 
dalla  gravità  per  ogni  secondo  (che  è  :=  9,8  m),  si  ha: 

t?=  ]/2gH. 

b)  Quando  al  foro  di  scarico  dello  stesso  vaso  pieno  di  li- 
quido, mantenuto  alla  stessa  altezza,  si  aggiunge  un  tubo  orizzon- 
tale rigido,  di  eguale  sezione  in  tutta  la  sua  lunghezza,  la  velocità 
di  efflusso  e  quindi  la  portata  all'estremità  di  detto  tubo  di  condotta, 
è  minore  che  nel  caso  precedente,  perchè  una  parte  della  pressione 
idrostatica  disponibile,  essendo  impiegata  a  sormontare  le  nuove  re- 
sistenze che  il  liquido  incontra  per  attraversare  il  tubo  di  condotta, 
non  può  essere  impiegata  ad  imprimere  velocità  al  liquido  ef- 
fluente. 

Le  resistenze  sono  rappresentate  dall'attrito  intemo  tra  le  molecole 
liquide,  costrette  a  scorrere  le  une  sulle  altre  per  effetto  sia  del- 
l'adesione dello  strato  più  estemo  del  liquido  colla  parete  del  tubo, 
sia  della  viscosità  (v.  pag.  160).  Come  vedemmo  altrove  (v.  pag.  201) 
la  velocità  con  cui  progrediscono  i  singoli  filetti  in  cui  si  può  decom- 
porre il  cilindro  liquido  che  si  muove  lungo  il  tubo,  cresce  dalla  cir- 
conferenza all'asse  del  cilindro,  ove  diventa  massima.  La  velocità 
media  corrisponde  alla  fnetà  della  velocità  massima  che  si  osserva 
nell'asse. 

Essendo  i  liquidi  incompressibili,  vale  a  dire  incapaci  di  conden- 
sazioni o  di  rarefazioni  durante  il  loro  fluire  attraverso  il  tubo   di 
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condotta,  ne  segue  che  la  loro  velocità  media  è  eguale  in  cia^una  sezione 
di  detto  tubo,  ed  eguale  è  conseguentemente  la  portata,  vale  a  dire  la 
qv4intità  di  liquido  che  nell'unità  di  tempo  attraversa  cia^scuna  sezione 
del  ìnedesimo. 

Per  effetto  dell'attrito  intemo,  il  liquido  esercita  sulla  parete  del 
tubo  di  condotta  una  pressione  laterale,  che  può  essere  misurata  inne- 
stando perpendicolarmente  all'asse  del  medesimo  dei  tubi  manome- 
trici o  piezometri,  come  si  vede  nella  fig.  90.  Il  livello,  a  cui  ascende 
il  liquido  nei  piezometri,  decresce  regolarmente  da  quello  che  tro- 
vasi pili  vicino  al  foro  di  afflusso  del  liquido,  fino  a  quello  che  tro- 
vasi in  vicinanza  del  foro  di  efflusso:  di  guisa  che  si  possano  congiun- 


Fig.  90.  —  Appareoohio  sohematioo  per  dimostrare  le  leggi  ohe  regolano  il  corso 
di  nn  liquido,  sottopoeto  a  pressione  costante,  attraverso  nn  tubo  di  condotta 
a  pareti  rigide  e  di  diametro  uniforme. 


gere  con  una  linea  retta  i  punti  più  elevati  della  colonna  liquida  di 
tutti  i  piezometri.  Questa  linea  retta,  che  rappresenta  il  regolare 
decrescere  della  pressione  laterale  lungo  il  tubo  di  condotta,  avrà 
un'inclinazione  maggiore  o  minore  in  proporzione  della  rapidità  del- 
Pefflusso. 

Come  si  scorge  nel  diagramma,  la  forza  impellente  totale  rappre- 
sentata dall'altezza  E  del  liquido  contenuto  nel  vaso,  si  partisce 
in  due  porzioni:  quella  impiegata  a  vincere  le  resistenze  al  libero 
flusso  del  liquido  attraverso  il  tubo  di  condotta  è  espressa  dall'al- 
tezza h\  e  quella  impiegata  a  far  progredire  il  liquido  lungo  il  detto 
tubo  è  espressa  dall'altezza  h.  La  prima  dicesi  altezza  della  resistenza 
o  carico  della  pressione,  la  seconda  designasi  coll'appellativo  di  al- 
tezza 0  carico  della  velocità. 

e)  Quando  il  tubo  di  condotta  aggiunto  al  vaso  di  afflusso  varia 
di  ampiezza  nei  diversi  tratti,  si  verifica  la  stessa  legge  fondamentale 
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che  abbiamo  formulata  pei  tubi  di  eguale  sezione.  Essendo  il  liquido 
incompressibile,  nella  stessa  misura  di  tempo,  per  ciascuna  sezione  del 
tubOy  indipendentemente  daWampiezza,  deve  fluire  la  stessa  quantità  di 
liquido. 

Come  diretta  conseguenza  di  questa  legge  si  avrà  che,  nei  tratti 
del  tubo  di  diversa  ampiezza,  la  velocità  del  flusso  sarà  inversamente 
proporzionale  alla  loro  sezione. 

Siccome  la  resistenza  nei  tratti  più  ampi  del  tubo  è  minore  che 
nei  tratti  più  stretti,  ne  segue  che  il  liquido,  per  attraversare  i  primi, 
consuma  minor  quantità  di  forza  impellente  che  per  attraversare  i 
secondi.  Quindi  la  pressione  laterale  si  abbassa  più  lentamente  nei 


Fig.  91.  —  Appareoohio  schematico  simile  a  quello  della  precedente  figura,  nel  quale 
il  tubo  di  (condotta  rigido  e  di  diametro  uniforme  è  sostituito  da  un  tubo  di  dia- 
metro ineguale  nei  diversi  tratti  (secondo  RoUett). 


primi  e  più  rapidamente  nei  secondi,  come  mostra  la  flg.  91.  Inoltre 
nel  punto  in  cui  il  tubo  più  largo  si  continua  in  quello  più  stretto, 
aumentando  la  velocità,  si  produce  un  abbassamento  della  pressione 
per  le  maggiori  resistenze  che  il  liquido  incontra;  nel  punto  invece 
in  cui  il  tubo  più  stretto  si  continua  in  quello  più  largo,  diminuisce 
la  velocità,  mentre  la  pressione,  o  aumenta,  o  rimane  invariata,,  o  si 
abbassa.  Questo  risultato  paradossale  fu  spiegato  dal  Donders  colla 
formazione  dei  vortici^  alla  base  dell'allargamento,  dei  quali  avemmo 
occasione  di  parlare  altrove  (v.  cap.  VII,  pag.  202).  Egli  è  certo  che 
i  vortici  consumano  una  certa  quantità  di  forza  impulsiva.  Quando 
questo  dispendio  è  notevole  la  pressione  si  abbassa;  quando  invece 
è  minore,  o  la  pressione  rimane  invariata,  o  s'innalza  come  dovrebbe 
sempre  avvenire  per  efiEetto  della  diminuzione  della  velocità. 

È   evidente   che   nel    caso    in    cui    gli    allargamenti    e  restringi- 
menti lungo  il  tubo  di  condotta  non  si    facciano   bruscamente,    md 
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gradualmente,  le  variazioni  della  velocità  e  della  pressione  nei 
diversi  tratti  del  tubo,  soggiacciano  alle  stesse  leggi,  colla  sem- 
plice differenza  che  esse  si  produrranno  gradualmente,  e  quindi 
il  loro  decorso  sarà  rappresentato  da  una  linea  curva  piuttosto  che 
da  una  linea  retta  spezzata  come  nel  caso  precedente. 

d)  Quando  il  tubo  di  condotta  applicato  al  vaso  di  afflusso  si 
ramifica  in  due  o  più  tubi,  in  guisa  che  il  letto  della  corrente  au- 
menti, vale  a  dire  la  somma  delle  sezioni  dei  rami  rappresenti 
nn  diametro  maggiore  del  tubo  primitivo  ;  il  risultato  che  si  ottiene 
è  complesso.  Essendo  aumentata  la  sezione  della  corrente,  deve  di- 
minuire la  somma  delle  resistenze;  ma  d'altra  parte  le  biforcazioni 
del  tubo  aggiungono  delle  resistenze,  che  aumentano  colPaumentare 
degli  angoli  sotto  cui  si  fanno  le  ramificazioni.  Le  due  opposte  con- 
dizioni possono  dunque  più  o  meno  compensarsi.  Però  dagli  esperi- 
menti del  Jacobson  (1860)  risulta  che  Peffetto  prevalente  è  sempre 
quello  determinato  dall'aumento  del  letto  della  corrente,  per  cui  au- 
menta la  portata,  vale  a  dire  nell'unità  di  tempo  fluisce  attraverso 
a  ciascuna  sezione  del  sistema  una  quantità  di  liquido  maggiore. 

e)  Quando  il  tubo  di  condotta,  dopo  essersi  ramificato  cosi  da  au- 
mentare il  letto  della  corrente,  si  ricomponga  in  un  unico  tubo  di  ef- 
flusso, per  cui  il  letto  della  corrente  di  nuovo  diminuisca,  si  ha  un 
sistema  di  canali  che  schematicamente  riproduce  l'immagine  del  si- 
stema vasale  sanguigno.  In  queste  complesse  condizioni  si  verificano 
le  stesse  leggi  fondamentali  che  abbiamo  segnalato  nei  casi  prece- 
denti più  semplici. 

La  velocità  della  corrente  nei  diversi  punti  del  sistema,  è  inversamente 
proporzionale  alla  somma  delle  sezioni,  vale  a  dire  aWampiezza  del  letto 
della  corrente.  Siccome  nell'unità  di  tempo  la  stessa  quantità  di  li- 
quido entra  nel  sistema  pel  tubo  di  afflusso  ed  esce  dal  sistema  pel 
tubo  di  efflusso  ;  così  in  ciascuna  sezione  complessiva  del  sistema  deve 
nello  stesso  tempo  passare  la  stessa  quantità  di  liquido;  ove  il 
letto  è  più  stretto,  con  velocità  proporzionatamente  maggiore,  ove 
è  più  largo,  con  velocità  proporzionatamente  minore. 

In  ciascun  punto  del  sistemai  la  pressione  deve  essere  proporzionale  aUa 
somma  delle  resistenze  che  il  liquido  è  costretto  a  superare  fino  al  foro 
di  efflusso.  Siccome  a  misura  che  il  sistema  si  ramifica^  diminuisce  la 
sezione  di  ciascun  tubo,  mentre  aumenta  la  sezione  complessiva;  così 
per  effetto  della  prima  condizione  deve  aumentare  la  somma  delle 
resistenze^  e  per  effetto  della  seconda  deve  diminuire.  Quale  delle 
due  condizioni  ha  un'influenza  prevalente  f  L'esperienza  dimostra,  che 
quando  la  ramificazione  del  sistema  si  protrae  fino  al  punto  da  ren- 
dere i  tubi  capillari,  in  questi  la  somma  delle  resistenze  cresce  in 
tal  misura^  da  non  poter  essere  compensata  dall'aumento,  per  quanto 
grande^  del  letto  della  corrente.  La  velocità  di  efflusso  in  un  sistema 
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di  vasi  capillari,  secondo  le  ricerche  del  Poiseoille,  nou  è  —  come 
nei  tubi  di  maggior  diametro  —  proporzionale  al  quadrato,  ma  alla 
quarta  x>otenza  del  raggio. 

2.  Tutte  queste  leggi,  per  quanto  riguarda  la  pressione,  la  velo- 
cità, la  portata,  sono  perfettamente  applicabili  al  sistema  vasale 
sanguigno,  in  quanto  risulta  di  canali  che  dapprima  si  ramificano, 
fino  a  ridursi  a  una  rete  capillare^  con  forte  aumento  del  letto  della 
corrente,  e  poscia  si  ricompongono  successivamente  in  canali,  ciascuno 
dei  quali  ha  una  sezione  più  ampia,  ma  che  nel  loro  complesso 
corrispondono  a  un  letto  più  ristretto.  Facendo  momentaneamente 
astrazione  dalle  differenze  tra  il  sistema  circolatorio  e  il  sistema  di 
tubi  di  condotta  che  abbiamo  considerato,  x>ossiamo  fin  d'ora  stabilire 
tre  leggi  generali  che  sono  a  base  dei  fenomeni  circolatòri. 

a)  Legge  della  portata.  "Sèi  regime  circolatorio  normale,  la  quan- 
tità di  sangue,  che  nell'unità  di  tempo  effluisce  dal  cuore  per  la  via 
delle  arterie,  è  perfettamente  eguale  a  quella  che  afduìsce  al  cuore 
per  la  via  delle  vene  ;  la  quantità  di  sangue  che  entra  o  che  esce  dal 
cuore  destro  o  sinistro,  è  perfettamente  eguale  a  quella  che  esce  o 
che  entra  nel  cuore  sinistro  o  destro  ;  in  termini  più  generali,  la 
quantità  di  sangue  che  attraversa  una  sezione  qualunque  complessiva  del 
sistema  circolatorio,  è  perfettamente  eguale  a  quella  che  nello  stesso  tempo 
attraversa  qualsiasi  altra  sezione  complessiva  dello  stesso  sistema. 

n  valore  di  questa  legge  sarebbe  assoluto  se,  essendo  il  sangue  — 
come  tutti  i  liquidi  —  incompressibile,  esso  circolasse  in  un  sistema 
di  vasi  rigidi.  Ma  essendo  le  pareti  dei  vasi  estensibili  ed  elastiche, 
s'intende  facilmente  una  qualche  temporanea  inixazione  a  questa 
legge,  senza  che  per  ciò  vengano  a  mancare  le  condizioni  fondamen- 
tali che  rendono  possibile  la  circolazione.  Così  p.  es.  s'intende  come 
per  x>ochi  secondi  la  quantità  di  sangue  sospinto  nell'arteria  polmo- 
nare possa  essere  alquanto  maggiore  di  quella  che  contemporanea- 
mente entra  per  la  via  delle  quattro  vene  polmonari  nell'atrio  si- 
nistro: ciò  deve  produrre  un  certo  grado  di  congestione  polmonare 
compatibile  con  la  vita.  Ma  se  questa  condizione  di  cose  si  protraesse 
troppo  a  lungo,  e  se  in  un  tempo  successivo  non  avvenisse  il  fatto 
inverso  che  ristabilisse  il  regime  circolatorio  normale,  è  evidente' 
che  l'ingorgo  dei  vasi  polmonari  si  esagererebbe  in  poco  tempo  a  tal 
segno,  da  creare  alla  corrente  sanguigna  un  ostacolo  insormontabile. 
Si  vede  dunque  chiaramente  che  detta  legge  ha  un  valore  relativo 
quando  per  unità  di  tempo  si  assume  l'intervallo  di  pochi  secondi  ; 
ma  che  acquista  un  valore  assoluto  quando  si  assuma  un  intervallo 
maggiore,  p.  es.  di  uno  o  più  minuti. 

b)  Legge  della  velocità.  Come  necessaria  conseguenza  della  legge 
della  portata,  si  ha  che  la  velocità  è  inversamente  proporzionale  alVam- 
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piezza  delle  sezioni  complessive  nei  diversi  tratti  del  sistema  vasale.  Sicché 
per  determinare  in  quali  proporzioni  essa  debba  variare  nei  diversi 
segmenti  del  sistema  circolatorio,  basterebbe  poter  eseguire  la  mi- 
sura planimetrica  delle  sezioni  dei  vasi  nei  detti  segmenti.  Ciò  è 
possibile  solo  nelle  grandi  arterie  e  vene  prossime  al  cuore,  che  è  il 
centro  del  sistema  ;  ma  bisognerebbe  misurarle  non  sul  cadavere,  ma 
sul  vivente,  in  condizioni  circolatorie  possibilmente  normali,  per  ot- 
tenere le  aree  vasali  quali  risultano  durante  la  tensione  e  il  riempi- 
mento fisiologico  di  essi.  In  generale  si  può  affermare  che  siccome 
la  sezione  complessiva  o  il  letto  circolatorio,  da  un  lato  aumenta 
lentamente  dalle  grandi  alle  piccole  arterie,  e  rapidamente  da  queste 
ai  capillari,  d'altro  lato  diminuisce  rapidamente  dai  capillari  alle 
piccole  vene,  e  lentamente  da  queste  alle  grandi  vene,  in  senso  op^ 
posto  e  colla  stessa  proporzione  deve  variare  la  velocità.  Siccome  la 
sezione  dell'aorta  è  rappresentata  da  un'area  minore  di  quella  risul- 
tante dalla  somma  delle  sezioni  delle  due  vene  cave;  siccome  d'altra 
parte  la  sezione  dell'arteria  polmonare  è  rappresentata  da  un'area 
maggiore  di  quella  risultante  dalla  somma  delle  sezioni  delle  quattro 
vene  polmonari,  così  nel  sistema  vasale  della  grande  circolazione,  la 
velocità  del  corso  sanguigno  sarà  massima  nell'aorta,  minima  nei  ca- 
pillari aortici,  media  nelle  cave,  e  nel  sistema  vasale  della  piccola  cir^ 
colazione,  massima  nelle  vene  polmonari,  minima  nei  capillari  pol- 
monari, media  nell'arteria  polmonare. 

Si  può  anche  desumere  a  priori  la  diflferenza  della  velocità  media 
circolatoria  nei  vasi  della  piccola  circolazione  rispetto  a  quella  della 
grande,  muovendo  dalla  nozione  approssimativa  che  la  capacità  del 
primo  sistema  di  vasi  sta  a  quella  del  secondo  come  2  a  11.  Ne 
consegue  che  la  circolazione  polmonare  si  compie  con  una  velocità 
media,  cinque  volte  circa  maggiore  della  circolazione  aortica  (Jo- 
lyet,  1880). 

e)  Legge  della  pressione.  Ualtezza  o  il  carico  della  pressione  es- 
sendo determinato,  nei  singoli  segmenti  del  sistema,  dalla  somma  delle 
resistenze  da  superare  dal  sangue  per  giungere  alla  mèta  del  circolo 
rappresentata  dal  cuore,  ne  segue  che  essa  andrò  diminìiendo,  tanto 
nel  grande  che  nel  piccolo  circolo,  dalle  arterie  ai  capillari,  e  da  questi 
alle  vene,  ove  si  riduce  a  zero,  come  vedemmo  altrove.  Siccome  la 
somma  delle  resistenze,  coeteris  paribus,  è  rappresentata  in  massima 
parte  dalla  superficie  di  attrito,  e  siccome  questa  aumenta  lenta- 
mente dalle  grandi  alle  piccole  arterie,  e  fortemente  da  queste  ai 
capillari,  per  poi  diminuire  lentamente  dai  capillari  alle  vene,  ne  con- 
segue che  la  pressione  si  andrà  abbassando  lentamente  nelle  arterie, 
fortemente  nei  capillari,  e  di  nuovo  lentamente  nelle  vene. 

Si  può  anche  ritenere  in  termini  generali,  che  la  somma  di  resi- 
stenze che  deve  vincere  il  sangue  spinto  dal  cuore  destro  per  attra- 
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versare  il  sistema  dei  vasi  polmonari,  rispetto  a  quella  che  deve 
sormontare  il  cuore  sinistro  per  attraversare  il  grande  sistema  aor- 
tico,  sia  presso  a  poco  in  proporzione  colla  difterenza  di  capacità 
dei  due  sistemi,  e  che  quindi  la  pressione  media  nel  piccolo  sistema 
deve  essere  di  altrettanto  minore  di  quella  del  grande  sistema.  Il 
diverso  spessore  delle  pareti  dei  due  ventricoli  è  —  come  vedemmo  — 
l'indice  dello  sforzo  o  lavoro  assai  differente  che  essi  debbono 
compiere. 

3.  n  sistema  vasale  differisce  dal  sistema  artificiale  di  tubi  rigidi 
di  cui  abbiamo  sopra  trattato,  per  due  importanti  condizioni:  Vela- 
eticità  perfetta  delle  sìie  pareti,  e  V intermittenza  delVimpuUo  e  quindi 
delVefftusso  del  sangue  dal  cuore. 

Se  la  forza  impulsiva  esercitata  dal  cuore  sul  sangue  fosse  con- 
tinua ed  uniforme,  l'elasticità  del  sistema  non  avrebbe  altro  effetto 
che  permettere  un  certo  gmdo  maggiore  o  minore  di  dilatazione  va- 
sale, proporzionata  al  grado  della  pressione  dominante;  ma  la  cor- 
rente rimarrebbe  ovunque  stazionaria,  e  regolata  dalle  stesse  leggi 
che  nel  sistema  di  tubi  rigidi.  Se  in  quest'ultimo  la  forza  impulsiva 
non  agisse  in  maniera  continua  ma  intermittente,  anche  la  corrente 
attraverso  i  tubi  e  FefQusso  all'estremità  del  sistema  sarebbero  in- 
termittenti. Ma  quando  la  forza  impulsiva  agisce  intermittentemente 
in  un  sistema  di  tubi  elastici,  una  porzione  soltanto  della  forza  è 
impiegata  durante  l'impulso  a  far  progredire  il  liquido  lungo  i  me- 
desimi, mentre  l'altra  porzione ,  facendo  dilatare  i  tubi,  s'immagaz- 
zina in  forma  di  tensione  elastica,  ed  è  restituita  per  reazione  du- 
rante la  cessazione  dell'impulso.  La  corrente  adunque  in  forza  della 
elasticità,  essendo  intermittente  all'origine  del  sistema,  diventa  re- 
mittente lungo  il  medesimo,  e  continua  e  uniforme  all'estremità  del 
sistema  ossia  al  punto  di  efflusso. 

Per  dimostrare  l'influenza  dell'elasticità  delle  pareti  dei  vasi  per 
regolarizzare  e  rendere  continua  la  corrente  sanguigna,  giova  ripe- 
tere un'esperienza  schematica  del  Marey.  Si  prenda  un  grosso  vaso 
di  Mariotte  (tenuto  a  una  certa  altezza  da  uno  zoccolo)  che  ha  alla 
base  un'apertura,  da  cui  si  stacca  un  tubo  flessibile  di  piombo,  che 
si  biforca  in  due  branche.  Una  di  queste  branche,  mediante  un  breve 
tratto  di  tubo  di  gomma,  si  continua  con  un  lungo  e  stretto  tubo 
di  vetro  avente  l'estremità  alquanto  assottigliata;  l'altra  branca  si 
continua  con  un  tubo  sottile  di  gomma  elastica  dello  stesso  diametro 
intemo  del  precedente,  all'estremità  del  quale  si  aggiunge  un  breve 
tubicino  di  vetro  dell'istesso  lume  di  efflusso  del  precedente  (flg.  92). 
Se  si  apre  il  rubinetto  e  si  dà  esito  all'acqua  contenuta  nel  vaso 
di  Mariotte,  attraverso  i  due  tubi ,  uno  a  pareti  rigide  e  l'altro  a 
pareti  elastiche,  essendo  i    due  orifizi  di  efflusso  di  eguale  sezione. 
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la  quantità  di  liquido  versato  contemporaneamente  dai  due  tubi 
sarà  eguale.  Ciò  dimostra  che  quando  la  pressione  idrostatica  agi- 
sce in  maniera  continua  e  uniforme,  il  tubo  elastico  si  comporta 
come  il  tubo  rigido.  Ma  se  si  rende  intermittente  l'azione  della  pres- 
sione idrostatica,  abbassando  ed  elevando  ritmicamente  la  leva  di 
pressione  che  vedesi  aggiunta  all'apparecchio,  si  osserva  che  il  tubo  di 
vetro  emette  dall'orificio  di  scolo  getti  intermittenti,  mentre  il  tubo 
elastico  dà  un  efflusso  continuo  e  regolare.  Ciò  dimostra  la  unifor- 
mazione della  corrente  per  eflfetto  dell'elasticità  del  tubo. 

La  spinta  che  è   impartita  al    sangue  dalla   reazione  elastica  dei 
vasi  non  è  una  forza  che  si  aggiunge  a  quella  sviluppata  dal  cuore 


Pig.  92.  —  Apparecchio  del  Marey  per  diino8tiiire  Tinflaeiiza  del  iusso   iDtermittente 
di  un  liquido  ad  due  tubi,  ano  a  pareti  rigide,  e  l'altro  a  pareti  elastiche. 


durante  gli  efflussi  sistolici  ;  ma  è  la  restituzione  di  quella  parte 
di  forza  impulsiva  del  cuore  impiegata  a  mettere  in  tensione  le  ar- 
terie (Berard).  Tuttavia  se  l'elasticità  delle  arterie  nulla  aggiunge 
di  proprio  alla  somma  delle  forze  impulsive  del  cuore,  essa  dimi- 
nui8ce  la  somma  delle  resistenze  ehe  si  oppongono  alla  penetrazione  del 
sangue  nelle  arterie  stesse.  Sicché  essa  risparmia  ed  utilizza  una  parte 
del  lavoro  meccanico  del  cuore,  che  andrebbe  inutilmente  perduto 
per  vincere  le  maggiori  resistenze  che  il  sangue  incontrerebbe  per 
penetrare  nelle  arterie  ove  queste  fossero  rigide.  Collo  stesso  appa- 
recchio schematico,  il  Marey  ha  potuto  facilmente  dimostrare  che  la 
quantità  di  liquido  che  passa  pel  tubo  elastico  è  notevolmente  mag- 
giore di  quella  che  passa  contemporaneamente  pel  tubo  rigido  quando 
si  produca  nei  due  tubi  un  efflusso  intermittente. 

Un  altro   effetto   immanchevole    dell'intermittenza   dell'azione  im- 
pulsiva che  esercita  il  cuore  sul  sangue  delle  arterie,  è  di  produrvi 
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ad  ogni  sistole  immonda  pos^itiva,  vale  a  dire  una  dilatazione  che  ra- 
pidamente si  trasmette  degradando  dalle  grosse  alle  pìccole  arterie, 
e  si  annulla  in  generale  alla  soglia  dei  capillari.  Quest'offa  positiva 
dà  luogo  al  fenomeno  del  polso  arterioso,  e  perciò  le  si  è  anche  dato 
il  nome  di  onda  sfigmica.  U  rapido  passaggio  dell'onda  sfigmica  lungo 
le  arterie  coincide  con  un  momentaneo  aumento  della  pressione  san- 
guigna, che  è  avvertibile  col  semplice  tatto,  e  con  una  momentanea 
accelerazione  della  corrente,  che  vedemmo  potersi  direttamente  osser- 
vare al  microscopio. 

E.  H.  Weber  (1850)  fu  il  primo  ad  approfondire  con  numerosi 
esi)erimenti  lo  studio  delle  leggi  dei  movimenti  ondulatòri.  Al  nostro 
intento  basterà  cogliere  il  concetto  fondamentale  su  cui  si  fonda  il 
complesso  e  delicato  meccanismo  della  produzione  delle  onde.  Ad 
ogni  efflusso  di  sangue  dai  ventricoli,  per  effetto  dell'urto  improv- 
viso, le  pareti  del  primo  tratto  dell'arteria  si  dilatano,  e  poi,  per 
reazione  elastica,  producono  la  dilatazione  del  tratto  successivo  eser- 
citando pressione  sul  sangue  da  cui  erano  state  dilatate.  Lo  stesso 
fenomeno  di  reazione  elastica  e  progresso  in  avanti  dell'onda  si  ri- 
pete nel  tratto  successivo,  e  così  di  seguito.  Sicché  è  il  sangue  pre- 
muto dal  cuore  che  produce  la  dilatazione  ondulatoria  delle  pareti 
vasali,  ed  è  la  reazione  elastica  delle  pareti,  che  consegue  alla  dila- 
tazione che  fa  propagare  in  avanti  l'onda. 

n  graduale  attenuarsi  dell'onda  lungo  le  arterie,  fino  a  scompa- 
rire del  tutto  alla  soglia  dei  capillari,  è  etfetto  delle  resistenze  sem- 
pre maggiori  che  essa  incontra  ad  ogni  ramificazione  vasale.  L'am- 
piezza dell'onda  diminuisce  colla  stessa  legge  con  cui  si  abbassa  la 
pressione  media  arteriosa. 

La  velocità  di  propagazione  dell'onda  dipende  dal  peso  specifico 
del  liquido,  dal  calibro  del  vaso,  dallo  spessore  della  sua  parete,  e 
dal  suo  coef&ciente  elastico.  Secondo  Moens  essa  sarebbe  inversa- 
mente proporzionale  alla  radice  quadrata  del  peso  specifico  del  li- 
quido e  del  diametro  intemo  del  vaso,  e  direttamente  proporzionale 
alla  radice  quadrata  dello  spessore  della  sua  parete  e  del  coefficiente 
di  elasticità  della  medesima. 

Per  mezzo  del  metodo  grafico  si  son  potuti  studiare  tutti  i  par- 
ticolari della  trasmissione  delle  onde  pulsatili  in  tubi  di  gomma 
elastica.  Su  questo  argomento  sono  notabili  dopo  le  classiche  ri- 
cerche di  E.  H.  Weber  (1850),  quelle  del  Donders  (1859),  del  Marey 
(1875),  del  Moens  (1880).  Nei  tubi  di  gomma  la  velocità  di  propa- 
gazione delle  onde  varia,  secondo  le  diverse  ricerche,  da  10  a  18  m. 
per  secondo. 

In  un  tubo  elastico  messo  in  tensione  da  un  liquido  e  chiuso  ai 
due  estremi,  oltre  alle  onde  positive,  si  possono  anche  produrre  delle 
onde  negative,  prodotte  non  da  rapido  aumento,  ma  da  rapida  dimi- 
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nozione  della  pressione.  Basta  sottrarre  improvvisamente  da  un  estremo 
una  piccola  quantità  di  liquido,  oppure  dopo  aver  compresso  il  tubo 
in  un  punto,  cessare  istantaneamente  la  compressione,  perchè  si  tras- 
metta lungo  il  medesimo  un'onda  rappresentata  non  da  una  dilata- 
zione, ma  da  un  avvallamento  ondulatorio.  La  velocità  di  propaga- 
zione dell'onda  negativa  è  presso  a  poco  eguale  a  quella  dell'onda 
positiva,  e  segue  essenzialmente  le  stesse  leggi. 

Quando  il  tubo  di  gomma  attraverso  il  quale  si  producono  le  onde 
positive  o  negative  non  è  eccessivamente  lungo,  di  guisa  che  queste 
si  annullino  all'estremo  opposto,  la  prima  onda  trasmessa  lungo  il 
tubo  dà  luogo  ad  nn^onda  secondaria  riflessa ,  che  percorre  in  senso 
opposto  tutto  il  tubo,  e  che  interferisce  coll'onda  primaria,  avendo 
la  stessa  velocità  di  propagazione  di  questa. 

iN'ei  tubi  elastici  ramificati  come  il  sistema  a.rterioso,  le  onde  tras- 
messe dal  vaso  principale  si  diffondono  a  tutti  i  rami  con  cui  co- 
munica e  nei  punti  in  cui  i  vasi  si  ramificano,  aumentando  brusca- 
mente le  resistenze,  ha  luogo  regolarmente  la  loro  riflessione.  Queste 
onde  riflesse  però  si  sopprimono  quando  giungono  al  vaso  principale 
che  per  la  sua  naturale  capacità  e  per  la  grande  elasticità  delle  sue 
pareti  costituisce  una  specie  di  spegnitojo  delle  piccole  onde  ri- 
flesse dai  vasi  secondari.  Come  tale  deve  funzionare  l'aorta  rispetto 
alle  onde  riflesse  dai  punti  di  biforcazione  di  tutte  le  altre  arterie 
(Marey). 

Dopo  quanto  abbiamo  esposto  intorno  alle  leggi  generali  della 
pressione,  della  velocità  circolatoriaj  delle  onde  sfigmiche  che  si  pro- 
ducono lungo  le  arterie,  non  ci  resta  che  esporre  i  piti  importanti 
dati  positivi  raccolti  collo  studio  particolare  di  questi  tre  complessi 
fenomeni. 

4.  Il  primo  che  ebbe  l'idea  di  misurare  la  pressione  del  sangue 
nelle  arterie  fu  l'inglese  Stefano  Hales  (1733).  Egli  congiunse  con 
un'arteria  di  un  vecchio  cavallo  un  lungo  tubo  di  vetro,  all'intento 
di  vedere  a  quale  altezza  si  elevasse  il  sangue  nel  medesimo.  Così 
egli  giunse  a  persuadersi  che  la  pressione  arteriosa  faceva  equilibrio 
ad  una  colonna  di  sangue  dell'altezza  di  8-9  piedi.  Vide  anche  che 
l'altezza  del  sangue  lungo  il  tubo  oscillava  per  effetto  delle  sistoli 
cardiache.  Al  tubo  piezometrico  di  Hales,  il  Poiseuille  (1828)  sostituì 
il  manometro  a  mercurio  ad  TI,  e  fu  un  grande  progresso  dal  punto 
di  vista  dell'applicazione  pratica  del  metodo.  Al  manometro  di  Poi- 
seuille il  Ludwig  (1847)  aggiunse  un  galleggiante  fornito  di  una 
penna  che  traccia  su  un  cilindro  rotante  tutte  le  oscillazioni  della 
colonna  di  mercurio,  e  fu  un  progresso  grandissimo  anche  questo, 
perchè  il  manometro  scrivente  rappresenta  il  primo  saggio  del  me- 
todo grafico  automatico,  che  ha  ricevuto  in  seguito  svariatissime  ap- 
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plicazioni,  rendendo  segnalati  servigi  alla  fisiologia  (v.  fig.  67   pa- 
gina 217,  e  fig.  70,  pag.  221). 

Il  manometro  scrivente  o  ohimografo  del  Ludwig  è  lo  strumento 
classico  per  ottenere  direttamente  in  scala  naturale  il  valore  asso- 
luto della  pressione  inedia  di  una  data  arteria.  Tra  il  sangue  e  il 
mercurio  si  pone  una  soluzione  anticoagulante  alcalina  o  di  peptone. 
Se  si  congiunge  il  manometro  all'arteria  mediante  una  cannula  a  T, 
non  s'interrompe  la  corrente  lungo  il  ramo  vasale,  e  il  valore  che 
in  tal  caso  si  ottiene,  si  riferisce  alla  pressione  laterale  che  domina 
in  detto  ramo.  Ma  per  maggiore  comodità  pratica,  si  preferisce  ge- 
neralmente di  congiungere  Parteria  col  manometro  mediante  una  can- 
nula semplice  legata  centralmente  alParteria,  di  guisa  che  questa 
viene  ad  essere  obliterata.  Ifaturalmente  in  questo  caso  il  solleva- 
mento della  colonna  manometrica  esprime  la  pressione  laterale  do- 
minante nel  tronco  arterioso  da  cui  si  origina  il  ramo  obliterato.  Si 
può  anche  applicare  la  cannula  all'arteria  non  in  direzione  centrale, 
ma  in  direzione  periferica.  In  tal  caso  il  manometro  misura  la  pres- 
sione o  della  rete  capillare  o  di  altri  rami  arteriosi  coi  quali  si  ana- 
stomizza  l'arteria  in  cui  è  stata  applicata  la  cannula  in  senso  peri- 
ferico. Oosì  p.  es.  congiungendo  il  manometro  colla  carotide  di  uu 
cane  mercè  una  cannula  applicata  in  senso  centrale,  si  ottiene  la 
misura  della  pressione  laterale  nell'aorta;  quando  invece  la  cannula 
è  applicata  nella  stessa  arteria  in  direzione  periferica,  si  ottiene  la 
misura  della  pressione  dominante  nel  così  detto  circolo  del  Willis. 
'Sei  primo  caso,  secondo  Steiner,  la  pressione  può  raggiungere  il  va- 
lore di  214  mm.  Hg;  nel  secondo  caso  non  si  ottiene  che  la  pres- 
sione di  154  mm.  Hg.  La  prima  rappresenta  la  pressione  laterale  do- 
minante nel  tronco  dell'aorta  donde  si  stacca  la  carotide,  la  seconda 
la  pressione  dominante  nel  circolo  arterioso  del  Willis  con  cui  diret- 
tamente comunica  il  moncone  periferico  della  carotide. 

Come  si  vede  dalla  figura  che  officiamo  come  saggio  (fig.  93),  i 
tracciati  che  si  ottengono  col  manometro  del  Ludwig  mostrano  pic- 
cole oscillazioni  corrispondenti  a  ciascuna  sistole  cardiaca,  e  oscil- 
lazioni più  ampie  e  più  lente  corrispondenti  ai  movimenti  respi- 
ratòri. 

Studieremo  queste  ultime  insieme  alla  meccanica  respiratoria;  e 
delle  oscillazioni  pulsatone  diremo  che,  per  effetto  della  sua  inerzia, 
la  massa  liquida  del  mercurio  è  incapace  di  seguire  fedelmente  le 
rapide  oscillazioni  della  pressione  arteriosa  che  avvengono  ad  ogni 
ondata  di  sangue  lanciata  dal  cuore,  e  che  perciò  lo  strumento  del 
Ludwig  è  il  meno  adatto  per  lo  studio  della  forma  delle  onde  sfig- 
miche.  Siccome  col  medesimo  si  cercano  i  valori  della  pressione  me- 
dia, le  oscillazioni  pulsatone  sono  una  inutile  complicazione,  che  si 
può  facilmente  eliminare  col  restringere  in  un  punto  la  colonna  ma- 
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nometrìca,  in  guisa  da  impedire  al  mercurio  di  eseguire  i  movimenti 
rapidi,  come  fu  proposto  dal  Setschenow.  Nel  manometro  rappre- 
sentato dalla  fig.  70,  pag.  221,  ciò  si  ottiene  facilmente,  coU'affon- 
dare  in  giusta  misura  la  vite  che  vedesi  all^estremità  inferiore  del 
medesimo.  Allora  la  colonna  del  mercurio  resta  pressoché  immobile 
tra  i  punti  più  alti  e  più  bassi  delle  oscillazioni  pulsatone  e  lo  stru- 
mento traccia  la  sola  pressione  media. 

Nell'intento  di  ottenere  i  tracciati  possibilmente  fedeli  di  tutte  le 
oscillazioni  anche  rapide  della  pressione  sanguigna,  si  sono  ideati  i 
manometri  elastici  o  fonometri ,  nei  quali  il  peso  del  mercurio  è  so- 
stituito da  una  molla  o  da  altro  corpo  elastico  rappresentato  da  una 
piccola  massa,  quindi  meno  esposto  agli  errori  dovuti  all'inerzia,  e 
meglio  atto  a  seguire  fedelmente  le  fasi  più  delicate  delle  variazioni 
pulsatone  della  pressione.  La    storia  delle   modificazioni  e  perfezio- 
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Fig.  93.  —  Tracciato  della  pressione  arteriosa  nella  carotide  del  cane,  ottenuto 
col  manometro  scrivente  (chimografo)  del  Lndwig  (Marej). 

namenti  successivi  subiti  da  cotesti  manometri  elastici,  non  offre 
che  un  interesse  puramente  tecnico.  Ci  limiteremo  a  ricordare  il  ma- 
nometro  a  molla  cava  di  A.  Fick  (1864)  costruito  sullo  stesso  prin- 
cipio del  manometo  metallico  di  Bourdon  che  si  adopera  spesso  per 
le  macchine  a  vapore,  e  il  manometro  metallico  di  Marey  costruito 
sullo  stesso  principio  del  barometro  aneroide.  Nel  1885  il  Fick  pro- 
pose un  altro  manometro  a  molla  piatta^  più  semplice  e  anche  più 
sensibile  dei  precedenti.  Tutto  si  riduce  ad  un  tubo  sottile  che  ter- 
mina in  una  specie  di  piccolo  bacinetto  chiuso  da  una  membrana  di 
gomma  capace  di  piccolissime  escursioni,  le  quali  sono  trasmesse  ad 
una  molla  piatta  di  acciaio.  In  tal  modo  si  raggiunge  l'intento  di 
ridurre  al  minimo  i  movimenti  della  colonna  liquida  lungo  il  tubo 
in  congiunzione  colParteria,  il  che  rende  più  pronta  la  trasmissione 
delle  rapide  oscillazioni,  ed  evita  Pinconveniente  della  coagulazione 
del  sangue  nella  punta  della  cannula.  Per  ingrandire  e  tracciare  sul 
cilindro  rotante  le  oscillazioni  impresse  alla  molla,  questa  è  messa 
in  rapporto  con  una  lunga  leva  leggerissima,  rappresentata  da  un 
fuscello  di  paglia.  Hiirthle  perfezionò  questo  manometro  del  Fick, 
aggiungendovi  parecchi  congegni  accessòri,  che  ne  rendono  più  facile 
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e  sicura  Papplicazione,  e  ridacendo  al  minimo  possibile  la  quantità 
di  liquido  interposto  tra  Parteria  e  il  manometro,  acciò  siano  più 
pronte  e  fedeli  le  trasmissioni  delle  oscillazioni  della  pressione.  Na- 
turalmente tanto  il  manometro  del  Fick,  che  questo  dell^Hiirthle, 
per  dare  i  valori  assoluti  della  pressione,  bisogna  siano  graduati  em- 
piricamente mediante  un  manometro  a  mercurio. 

Ma  meglio  delle  molle  di  acciaio,  i>er  ottenere  i  tracciati  fedeli 
delle  oscillazioni  pulsatorie  della  pressione,  servono  i  tonometri  di 
gomma  elastica,  dei  quali  il  tipo  più  semplice  è  rappresentato  dallo 
sfigmoscopio  di  Ghauveau  e  Marey  (v.  flg.  68,  pag.  218),  coniugato 
con  un  timpano  a  leva  degli  stessi  autori  (v.  fig.  64,  pag.  214).  Per 

diminuire  la  quantità 
di  liquido  in  comuni- 
cazione colParteria, 
rHilrthleha  ridotto  il 
timpano  a  leva  di  Ma- 
rey ad  una  piccola 
capsula,  coperta  da 
una  membrana  di  gom- 
ma resistente;  ne  ha 
ingrandite  le  escursio- 
ni con  una  lunga  leva 
leggerissima,  e  sop- 
presso lo  sfigmoscopio, 
Fha  direttamente  con- 
giunta colParteria.  È 
il  manometro  di  gomma 
di  Hiirthle.  La  membrana  di  gomma  essendo  soggetta  a  facili  al- 
terazioni, fu  sostituita  dal  Gad  con  una  piccola  placca  aneroide. 
Finalmente  il  von  Frey  ha  dato  allMnsieme  delPistrumento  le  dimen- 
sioni e  la  forma  più  pratica,  cumulando  in  esso  ì  caratteri  della 
massima  sensibilità  con  quelli  della  stabilità  e  della  durata.  Lo  ha 
chiamato  fonografo  metalUoo  (fig.  94). 

Più  recentemente  (1904)  Ducceschi  ha  descritto  un  metodo  ancora  più 
semplice,  che  permette  di  raccogliere  i  tracciati  delle  oscillazioni 
della  pressione  normale  del  sangue  nella  carotide  di  cani  e  conigli. 
Dopo  aver  isolato  un  tratto  sufidcientemente  lungo  di  questa  arteria 
al  collo,  la  recide  fra  due  legature  e  ne  mette  in  comunicazione 
diretta,  mercè  un  filo  inestensibile,  il  moncone  centrale  con  una 
leva  isotonica  di  un  miografo,  controbilanciandone  la  tensione  con 
un  peso  adeguato.  È  un  metodo  che  nel  principio  è  uguale  a  quello 
usato  da  Eagelmann  per  scrivere  le  pulsazioni  del  cuore  di  rana  (vedi 
capitolo  seguente)  e  a  cui  perciò  l'autore  ha  dato  il  nome  di  metodo 
della  sospensione  delle  arterie^  come    Engelmann    ha  chiamato  il  suo 


Fig.  94.  —  Tonografo  metallico  di  von  Frey,  nel  quale 
la  membrana  di  gomma  è  sostituita  da  una  placca 
aneroide. 
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metodo  di  9ospen$ione  cardiaca.  È  evidente  che  la  pressione  del  sangue 
esercitandosi  snl  moncone  chiuso  della  carotide,  lo  distenda  secondo 
il  grado  della  pressione  media,  e  secondo  le  oscillazioni  ritmiche 
dovute  all'attività  ritmica  del  cuore  (locomozione  longitudinale  e  polso 
deUe  arterie). 

Siccome  tutti  1  metodi  per  apprezzare  la  pressione  sanguigna  che 
abbiamo  descritti,  esigono  Papertura  di  un'arteria  e  Pìntroduzione 
in  essa  di  una  cannula,  non  sono  applicabili  all'uomo  che  in  occa- 
sione di  certe  operazioni  chirurgiche  (amputazioni)  e  in  condizioni 
più  o  meno  lontane  dalle  fisiologiche.  Si  è  quindi  escogitato  il 
modo  di  determinare  la  pressione  sanguigna  indipendentemente 
da  qualsiasi  operazione  cruenta,  e  quindi  con  metodo  applicabile 
alPuomo.  Fu  il  primo  Yierordt  (1855)  a  concepire  Pidea  di  misurare 
indirettamente  la  pressione  del  sangue  in  uj  l'arteria,  desumendola 
dal  peso  che  occorre  soprapi>orle  per  sopprimerne  le  pulsazioni. 
Waldenburg,  Potain,  Talma,  Boy  e  Brown,  hanno  tentato  la  solu- 
zione dello  stesso  problema.  Lo  sfigmomanometro  di  von  fiasch 
(1876)  è  un  piccolo  strumento  diretto  allo  stesso  scopo,  che  per  la 
sua  semplicità  e  facilità  d'applicazione  si  è  molto  diffuso  anche 
nelle  cliniche.  Consiste  in  un  ditale  di  gomma  ripieno  di  acqua, 
col  quale  si  esercita  una  compressione  sull'arteria  radiale  o  meglio 
sulla  temporale.  U  ditale  che  fimziona  da  bottone  compressore 
comunica,  mediante  un  tubicino  di  gomma,  con  un  manometro 
aneroide  che  con  un  indice  segna  il  grado  di  compressione  eserci- 
tato sulParteria.  Quando  l'indice  piti  non  indica  le  oscillazioni  pul- 
satorie  dell'arteria  compressa,  la  pressione  intema,  secondo  von  Basch, 
dovrebbe  essere  (almeno  approssimativamente)  eguale  alla  contro- 
pressione esterna. 

La  poca  attendibilità  dei  valori  assoluti  forniti  da  questo  metodo 
è  stata  messa  bene  in  rilievo  dal  Tigerstedt.  Non  ostante  i  miglio- 
ramenti recati  allo  strumento  dal  Rabinowitz  (1881)  e  dal  Potain 
(1889),  accettati  dal  Basch  nel  piti  recente  modello  del  suo  sfigmo* 
manometro  (1890),  malgrado  i  molteplici  esperimenti  di  controllo  che 
ne  Girono  fatti  sugli  animali  da  diversi  autori,  i  quali  dimostrarono 
che  le  pressioni  da  esso  segnate  potevano  bensì  presentare  qualche 
differenza  dalle  reali,  ma  che  in  ogni  modo,  per  un  medesimo  indi- 
viduo, fornivano  dati  tra  loro  comparabili,  egli  è  certo  che  nella  sua 
applicazione  pratica  all'uomo,  si  presentano  condizioni  difficilmente 
superabili,  che  ne  rendono  infidi  e  poco  sicuri  i  risultati.  Questi 
possono  variare  assai  nei  diversi  casi,  secondo  lo  spessore  del  pan- 
nicolo adiposo,  secondo  lo  sviluppo  delle  masse  muscolari,  secondo 
la  disposizione  e  lo  stato  normale  o  sclerotico  delle  pareti  arteriose, 
e  specialmente  secondo  la  tensione  delle  fasce  aponeurotiche  che  ri< 
coprono  l'arteria  esplorata  e  che  ostacolano  più  o  meno  lo  schiac* 
ciamento  della  medesima. 
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Meglio  diretti  allo  scopo  furono  gli  studi  iniziati  dal  Marey  nel  1876, 
ripresi  nel  1878,  e  poi  continuati  in  Italia  nel  1895  dal  Mosso. 

Il  metodo  sfigmomanometrioo  del  Marey  consiste  nell'esercitare  una 
contropressione  esterna  variabile  non  su  un  punto  limitato  di  un^ar- 
teria,  ma  sull'intera  superfìcie  di  una  estremità  del  corpo.  Insinuando 
l'avambraccio  in  un  manicotto  chiuso  da  un  anello  di  gomma,  riem- 
pito di  acqua  sotto  pressione  facilmente  variabile,  e  messo  in  con 
giunzione  con  un  manometro  scrivente,  egli  ottenne  il  tracciato  delle 
pulsazioni  totalizzate  di  tutte  le  arterie  dell'avambraccio.  Egli  vide 


Fig.  95.  —  Tracciati  delle  osoillasioni  pulsatorie  del  volume  dell'aTambracoio 
ottenuti  collo  sfigmomanometro  del  Marej. 

Si  scorge  come  eaae  variano  sotto  rinflaensa  di  pressioni  esteme  crescenti,  ohe  sono  indicate  i 
fianco  di  ciascnn  tracciato  in  cm.  Hg  (Marey). 


che  aumentando  progressivamente  la  pressione  idrostastica  nell'in- 
terno del  manicotto,  in  un  primo  periodo  aumentano  le  pulsazioni, 
e  in  un  secondo  diminuiscono,  fìno  a  cessare  del  tutto.  Nei  tracciati 
raccolti  nella  tig.  95  si  vede  che  le  pulsazioni  raggiungono  la  mas- 
sima escursione  quando  la  contropressione  subita  dall'avambraccio 
raggiunge  gli  8  cm.  Hg;  poi  diminuiscono  gradualmente  Uno  a 
scomparire  quasi  del  tutto  quando  la  contropressione  raggiunge  i 
19,5  cm.  Hg. 

In  un  secondo  saggio  di  ricerche  il  Marey,  allo  scopo  di  rendere 
piti  agevole  l'applicazione  del  suo  metodo,  rinunciò  ad  esercitare  la 
compressione    sull'intiero   avambraccio,  e   si  limitò  ad  agire  su  un 
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semplice  dito  della  mano,  coll'apparecchio  rappresentato  dalla  fig.  96. 
Per  rendere  ben  visibili  le  pulsazioni  delle  arterie  del  dito,  egli  si 
valse  di  un  manometro  a  mercurio  del  diametro  interno  di  ^/^  di 
millimetro,  limitandosi  a  leggere  nella  scala  i  valori  massimi  e  mi- 
nimi delle  escursioni  pulsatorie.  Anche  con  questo  metodo  egli  con- 
fermò Foòservazione  precedente,  e  cioè  che  le  pulsazioni,  col  crescere 
della  contropressione,  dapprima  ingrandiscono,  e  in  seguito  diminui- 
scono e  tendono  a  scomparire.  Ma  vide  inoltre  che  è  assai  difUcile 
di  ottenere  la  cessazione  completa  delle  medesime,  anche  quando  la 
contropressione  si  elevi  Ano  a  28-30  cm.  Hg,  vale 
a  dire  ad  un  grado  certamente  assai  superiore  alla 
pressione  esercitata  dal  sangue  sulle  arterie  del 
dito.  Ma  secondo  Marey  Pindicazione  preziosa 
fornita  dal  suo  metodo  consiste  nella  determina- 
zione della  contropressione  sotto  la  quale  si  otten- 
gono le  oscillazioni  più  ampie  della  colonna  di 
mercurio.  «  In  questo  momento  infatti  (egli  dice) 


Fig,  96.  —  Sfigmomanometro  del  Harey,  rappresontato  da  un  ditale  di  vetro  M,  uel 
quale  s'introduce  il  dito  indice  a  perfetta  tenuta  e  fissazione,  e  che  comunica  da  un 
lato  col  manometro  capillare  a  mercurio  b,  e  dall'altro  con  un  sacco  inestensibile  e 
ehe  si  comprime  gradatamente  con  una  vite.  Tutto  l'apparecchio  deve  essere  riempito 
di  acqua,  eliminando  qualsiasi  bolla  d'aria. 


«  la  teoria  indica  che  i  vasi  della  parte  immersa  sono  interamente  rila- 
«  sciati,  e  che  le  loro  pareti  fluttuano,  per  così  dire,  indifferenti  tra  la 
«  pressione  interna  del  sangue  e  la  pressione  esterna  delPacqua.  Al- 
«  lora  la  pressione  del  sangue  agisce  come  se  essa  fosse  applicata 
«  direttamente  al  manometro  ».  Ciò  è  quanto  dire  che  allora  si  ha 
la  vera  misura  della  pressione  laterale  che  esercita  il  sangue  sulle 
arterie  del  dito.  Infatti  allora  le  pareti  arteriose  debbono  trovarsi 
allo  stato  di  equilibrio  ela^ticoj  essendo  la  forza  interna  che  tende 
a  distenderle  perfettamente  controbilanciata  dalla  forza  esterna  che 
tende  a  deprimerle.  Applicando  questo  criterio  al  risultato  esposto 
nella  fig.  95  si  ha  che  la  pressione  media  delle  arterie  dell'avambraccio 
dell'uomo  è  eguale  ad  8  cm.  Hg,  perchè  le  pulsazioni  acquistano  la 
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massima  ampiezza,  qnaudo  si  esercita  su  di  esse  ana  contropi^es- 
sioDe   di  8  cm.  Hg. 

Il  Mosso  ha  continaato  e  meglio  svolti  questi  stadi  del  Marey.  Il 
suo  sfigmomanometro  è  una  modificazione  di  quello  rappresentato 
dalla  precedente  figara.  Invece  che  in  un  dito,  egli  pratica  la  con- 
tropressione su  quattro  dita,  allo  scopo  di  ottenere  le  pulsazioni  to- 
talizzate di  un  maggior  numero  di  arterie,  per  poi  averne  il  trac- 
ciato con  un  manometro  a  mercurio  del  Ludwig.  Molto  istruttivo  ci 
sembra  il  seguente  tracciato  ottenuto  da  Mosso  e  Colombo,  nel  quale 
gli  effetti  dei  diversi  gradi  di  compressione  delle  quattro  dita  in 
condizioni  normali,  sono  confrontati  con  quelli  ottenuti  nello  stesso 
individuo   dopo  un  bagno  caldo  (fig.  97). 

Come  era  logico  attendersi,  la  pressione  media  si  abbassa  di 
20  mm.  Hg  in  seguito  all'atonia  vasale  determinata  dal  bagno. 
Tuttavia  P  altezza  delle  pulsazioni  aumenta  notevolmente  dopo 
il  bagno,  il  che  vuol  dire  che  essa  non  dipende  dalla  pressione  in- 
terna del  sangue,  ma  è  in  rapporto  inverso  col  grado  di  contrazione 
tonica  dei  vasi.  Se  ne  ha  la  prova  nel  fatto,  che  quando  i  vasi  delle 
dita  sono  molto  contratti  (come  avviene  spessissimo  nella  stagione 
invernale)  non  si  riesce  ad  ottenere  collo  sfigmomanometro  del  Mosso 
alcuna  traccia  di  pulsazione.  È  un  inconveniente  che  rende  Pistru- 
mento  applicabile  ad  un  ristretto  numero  d'individui,  e  che  i>otrebbe 
evitarsi  tornando  al  primitivo  metodo  del  Marey,  esercitando  cioè 
la  compressione  sui  vasi  dell'intero  avambraccio. 

L'Hiirthle  (1896),  prendendo  le  mosse  dal  primitivo  metodo  del  Ma- 
rey, vi  ha  introdotte  alcune  interessanti  modificazioni  che  meritano 
di  essere  ricordate. 

Tanto  cogli  apparecchi  del  Marey  che  con  quello  del  Mosso,  per 
trovare  la  misura  della  pressione  laterale  dominante  nelle  arterie 
della  parte  esplorata,  bisogna  a  più  riprese  aumentare  oppure  dimi- 
nuire la  contropressione  estema,  per  osservare  a  qual  grado  di  con- 
tropressione si  ottengono  le  massime  pulsazioni.  ColPap})arecchio 
delPHttrthle  invece  si  avrebbe  un'osservazione  continuata,  senza 
necessità  di  variare  la  contropressione  inizialmente  esercitata  sull'a- 
vambraccio. 

Egli  comincia  colPanemizzare  artificialmente  con  una  benda  di 
Esmarch  l'avambraccio  e  una  porzione  del  braccio,  e  poi  fissa  su 
quest'ultimo  un  laccio.  Quindi  introduce  l'estremità  anemizzata  fino 
alla  metà  dell'avambraccio,  in  un  cilindro  dì  vetro,  che  comunica 
da  un  lato  con  un  vaso  a  pressione,  e  dall'altro  col  suo  manometro 
a  molla  scrivente.  Un  ingegnoso  apparecchio  di  chiusura  a  perfetta 
tenuta  fissa  l'estremo  del  cilindro  all'avambraccio.  Riempito  d^acqua 
il  cilindro,  e  tolta  la  comunicazione  col  vaso  a  pressione,  si  toglie 
il  laccio;  allora  il  sangue  arterioso  penetra  nell'arto,  spingendo  una 
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parte  delP  acqua  verso  il  loanometro    che  scrive  una  pressione  evi- 
dentemente eguale  a  quella  esercitata  dal  sangue  che  penetra  nelle 
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arterie.  Siccome  il  manometro  a  molla  non  permette  che  lievissime 
escursioni^  poca  sarà  la  quantità  di  sangue  che  penetra  nelle  ar- 
terie della  porzione  dell'arto  racchiusa  nel  cilindro.  L'Hiirthle  crede 


Luciani,  Fisiologia  delVuomOi  voi.  I  (3/  edfz.). 
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non  aia  maggiore  di  10  cmc,  che  non  sono  certamente  sufficienti  per 
ristabilire  la  circolazione  nei  vasi  dell'arto.  Sicché  egli  ritiene  che 
i  valori  registrati  dal  suo  apparecchio  rappresentino  non  la  sem- 
plice pressione  Ic^Urale^  ma  la  pressione  totale  arteriosa  (carico  totale), 
quale  si  avrebbe  se  la  massima  arteria  dell'avambraccio  fosse  aperta 
e  congiunta  direttamente  col  manometro. 

Ma  PHtirthle  non  ha  iìno  ad  oggi  pubblicato  alcun  esperimento 
di  controllo  che  giustifichi  questua  sua  supposizione,  e  non  mancano 
buoni  argomenti  per  dubitare  che  egli  sia  realmente  riescito  ad 
obliterare  completamente  tutti  i  vasi  delPavambraccio,  da  interrom- 
pere la  circolazione  anche  nei  vasi  contenuti  nello  spazio  interosseo, 
in  cui  la  pressione  esterna  non  si  trasmette  bene,  essendo  le  due 
ossa  riunite  da  robuste  aponeurosi,  che  formano  di  detto  spazio 
quasi  una  scatola  a  pareti  tese  e  poco  cedevoli  a  pressioni  anche 
maggiori  di  quelle  dominanti  nelle  massime  arterie.  È  dunque  pro- 
babile che  collo  strumento  di  HUrthle,  non  essendo  completamente 
soppressa  la  circolazione,,  si  registri  non  il  carico  totale^  ma  piut- 
tosto il  solo  carico  di  pressiotie,  che  però  non  ha  lo  stesso  valore 
della  pressione  laterale  del  sangue  normalmente  circolante  nei  vasi 
dell'avambraccio,  ma  è  cresciuta  in  proporzione  del  restringimento 
subito  dall'alveo  circolatorio  della  massima  parte  dei  tessuti  del  membro 
esplorato. 

In  ogni  caso  dal  punto  di  vista  delle  applicazioni  cliniche,  questi 
metodi  del  Marey,  del  Mosso,  dell'Hiirthle,  esigono  apparecchi  troppo 
complessi,  pel  buon  ftinzionamento  dei  quali  si  richiede,  tanto  da 
parte  dell'osservatore  che  del  paziente,  un'abilità  non  comune.  Ag- 
giungasi che  con  essi  non  si  determina  che  la  pressione  laterale 
di  arterie  troppo  piccole  e  troppo  lontane  dal  cuore,  e  quindi 
poco  adatte  a  fornire  al  clinico  un'espressione  abbastanza  attendi- 
bile dell'energia  con  cui  il  cuore  funziona  in  svariate  contingenze 
morbose. 

Movendo  da  queste  considerazioni,  il  EivaEocci  (1896)  ha  ideato 
uno  sfigmomanometro  assai  semplice  e  di  facile  applicazione,  che 
misura  manometricamente  la  contropressione  esterna  necessaria  ad 
impedire  la  progressione  delVonda  sfigmica  sopra  una  delle  più  grosse 
branche  dell'aorta,  e  precisamente  sull'arteria  omerale.  Sicché  le  mi- 
surazioni eseguite  con  questo  strumento,  esprimendo  il  carico  totale 
(vale  a  dire  il  carico  della  pressione  ed  insieme  della  velocità)  della 
massima  arteria  del  braccio,  ci  forniscono  i  valori  della  pressione 
laterale  dominante  nell'oorto  o  nel  tronco  della  innominata,  se- 
condo che  si  applica  lo  strumento  al  braccio  sinistro  od  al  braccio 
destro. 

Lo  sfigmomanometro  del  fiiva-Bocci  è  una  ingegnosa  modificazione 
del  metodo  del  Basch.  Egli  ha  sostituito  al  ditale  elastico  un  anello 
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cavo  di  goinma  (reso  inestensibile  da  un  rivestimento  di  tela)  che 
si  applica  attorno  al  braccio,  e  che  comunica  con  un  manometro  a 
mercurio  (fig.  98).  Insufflando  aria  (con  un  insuMatore  a  doppia  palla 
dei  comuni  polverizzatori)  entro  Panello  cavo,  questo  si  gonfia  com- 
primendo tutti  i  vasi  dell'arto,  mentre  s'innalza  il  mercurio  nel  tubo 
manometrico.  Se  s'insuffla  l'aria  in  modo  lento  e  progressivo,  sì  che 
la  colonna  di  mercurio  salga  uniformemente,  giunge  un  momento. in 
cui  scompare  il  polso  della  radiale.  L'altezza  della  colonna  di  mer- 
curio iù  questo  momento  ci  rappresenta  (come  l'autore  ha  ben  di- 
mostrato, sia  con  esperienze  di  circolazione  artificiale  entro  tubi  di 
gomma,  o  attraverso  le  arterie 
delle  braccia  di  cadaveri,  sia 
con  esperimenti  sulle  arterie 
crurali  del  cane  e  del  coniglio) 
il  carico  totale  sopportato  dal- 
l'arteria brachiale  durante  la 
soppressioùe  del  circolo  nel 
braccio,  che  equivale  presso  a 
poco  alla  pressione  laterale  do- 
minante nell'aorta. 

Siccome  lo  sfigmomanometro 
del  Riva-Eocci  si  applica  al 
braccio  che  ha  un  solo  osso 
centrale,  se  i  muscoli  si  ten- 
gono ben  rilasciati,  essi  si  com- 
portano in  modo  assai  simile 
ad    un  liquido,  e   trasmettono 

integralmente    la  pressione  del-  a,  anello  cavo  di  ^omma  rivestito  di  tela  serica; 

1,         ji  1      x>  ^    ^x*    •  .      m,  manoraetro  a  mercario  ad  nna  sola  branca:  i,  in- 

^anello    elastico   a   tutti   l    vasi      safflatoro  a  doppia  palla. 

compresi  nel    braccio,    il    che 

non  avverrebbe  se  si  applicasse  lo  strumento  all'avambraccio.  Con 
esso  adunque  sono  probabilmente  eliminati  i  principali  difetti  dello 
sfigmomanometro  di    von  Basch. 


Fig.  U8.  —  sugai omanoiuetro  del  Riva-Rocoi. 


_  Per  ottenere  dei  dati  utilizzabili  collo  strumento  del  Riva-Rocci  è  necessario 
anzitutto  porre  il  soggetto,  di  cui  si  deve  misurare  la  pressione,  nelle  con- 
dizioni di  maggior  quiete  possibile.  Solo  a  questo  modo  si  può  ottenere  il  dato 
della  pressione  minin^a  individuale,  senza  le  perturbazioni  notevoli  prodotte 
dalle  reazioni  emotive  assai  variabili  anche  nello  stesso  individuo  per  lo  stesso 
stimolo.  Si  applica  poi  il  bracciale,  preferibilmente  a  metà  circa  del  braccio 
destro,  in  modo  che  esso  risulti  come  una  fascia  liscia  applicata  a  piatto,  col 
mezzo  di  un'apposita  Abbia  alla  parte  posteriore  estema  del  braccio. 

Si  fa  flettere  l'avambraccio  sul  braccio,  e  ci  si  assicura  ohe  i  muscoli  del 
braccio,  il  bicipite  soprntutto,  siano  completamente  rila(*ciati.  Con  una  mano 
poi  si  palpa  il  polso  alla  radiale  od  all'omerale  nella  piegatura  del  gomito,  e 
coll'altra  s'insuffla  lentamente  aria  finché  sia  scomparsa  completamente  ogni  traccia 
del  polso:  leggendo  il  punto  preciso  in  cui  il  polso    scompare  per  non  più  riap- 
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parire,    qnando   si   mantenga   ferma   la   pressione,    si    ha    il   dato    manometrico 
cercato. 

Un  altro  apparecchio  semplice,  di  facile  applicazione  e  che,  più  o  meno  modificato, 
va  sempre  più  facendosi  strada  insieme  al  precedente  nella  pratica  medica,  è  il 
tonometro  di  Gartner  (1899).  Qnesto  apparecchio  (fig.  99)  riunisce  per  cosi  dire 
i  principi  del  metodo  di  Hiirthle  e  di  Riva-Eocoi.  Consta  infatti  anch'esso  di 
nn  anello  cavo,  la  oni  parete  intema  è  di  gomma,  che  può  essere  gradnalmente 
insufflato  da  una  pera  elastica,  e  che  d'altra  parte  comunica  con  un  manometro 
a  mercurio,  sulla  cui  scala  si  leggono  i  valori  della  pressione.  Esso  viene  appli- 
cato a  un  dito,  ad  es.  l'anulare,  e  misura  perciò  la  pressione  totale  del  sangue 
nelle  arterie  di  questo  dito.  Per  eseguire  la  ricerca  si  procede  nel  modo  che  segue. 

Si  comincia,  come  col  metodo  di  Hiir- 
thle, ad  anemizzare  la  falangetta  del 
dito  su  cui  si  vuole  eseguire  la  ricerca, 
applicando  un  compressore  elastico  a 
ditale  oppure  facendo  scorrere  sul  dito 
un  anello  di  gomma  o  anche  avvol- 
gendo, come  quando  si  applica  la  fascia 
di  Esmarch,  dalla  punta  del  dito  verso 
la  radice  successivamente  le  diverse 
parti  del  dito  con  un  sottile  nostro 
o  con  un  tubo  di  gomma  elastica.  Si 
introduce  quindi  il  dito  nell'  anello 
pneumatico  dell'apparecchio,  in  modo 
che  l'anello  venga  ad  abbracciare  la 
falangina,  e  si  comincia  a  premere 
l'aria  della  pera  elastica  girando  la 
vite  del  compressore  di  cui  è  fornito, 
finché  la  pressione  del  tonometro  su- 
pera quella  del  sangue.  Quindi  dopo 
aver  allontanato  il  nastro  con  cui  si 
è  prodotta  l'anemia,  si  comincia  a  di- 
minuire lentamente  la  pressione  nel- 
l'interno del  tonometro,  girando  in 
senso  inverso  la  vite  che  comprime  la 
pera  elastica,  finché  la  pressione  in- 
tema supera  la  contropressione  esterna, 
e  il  sangue  penetra  attraverso  le  ar- 
terie del  dito,  il  che  si  fa  visibile  dal 
ritomo  del  color  roseo  del  polpastrello 
e  subbiettivamente  si  riconosce  dal 
pulsare  manifesto  del  medesimo.  Il  va- 
stante  è  uguale    alla    pressione    totale    domi- 


Fig.  99.  —  Tonometro  di  Gftrtner. 

Consta  di  un  insufflatore  (i)  o  compressore  a 
Tjte  di  ana  pera  elastica,  ohe  comanica  da  un 
lato  con  un  manometro  a  meronrio  ad  ana  sola 
branca  (m),  dall'altro  con  on  anello  cavo  (a)  che 
8'insinaa  nella  seconda  falange  dell'indice,  dopo 
avere  anemizssto  il  dito. 


lore  manometrico  letto  in  questo 
nante  nelle  arterie  del  dito. 


6.  Dai  dati  raccolti  dal  Volkmanu  allo  scopo  di  stabilire  come 
varia  la  pressione  sangaigna  normale  nelle  diverse  specie  di  ani- 
mali, egli  giunse  alla  conclusione  che  il  grado  della  pressione  non 
è  affatto  in  rapporto  colla  grandezza  dell'animale.  Così  p.  e.  nor- 
malmente la  pressione  laterale  nell'aorta  del  cane  oscilla  da  130 
a  180  mm.  Hg,  del  coniglio  da  100  a  130  mm.  Hg,  del  cavallo 
da  150  a  200  mm.  Hg.  Questo  risultato  sembra  a  prima  vista 
paradossale,  ma  non  lo  è  se  si  riflette  che  il  lavoro  del  cuore  non 
è  soltanto  determinato  dalla  grandezza  delle  resistenze  o  dalla 
pressione,  ma  anche  dal  volume  di  sangue  che  il  cuore  caccia 
nelle  arterie  ad  ogni  sistole.  Se  la  pressione  del  cavallo  può    poco 
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differire  da  qaella  del  coniglio,  il  cuore  del  primo  compie  nn  la- 
voro assai  pia  grande,  perchè  maove  in  circolo  una  quantità  di 
sangue  assai  maggiore. 

La  pressione  media  del  sangue  nell'uomo  non  può  essere  molto 
distante  da  quella  dei  grossi  mammiferi.  Si  può  con  molta  appros- 
simazione valutarla  oscillante  da  130  a  150  mm.  Hg,  valori  assai 
prossimi  a  quelli  determinati  direttamente  dal  Faivre  (1850)  sul- 
l'arteria femorale  e  sull'arteria  brachiale,  in  occasione  di  amputa- 
zione degli  artL 

I  valori  ottenuti  dal  Marey  e  dal  Mosso  col  loro  metodo  sfigmo- 
manometrico  non  raggiungono  cifre  così  elevate  (da  80  a  90  mm. 
Hg),  ma  bisogna  riflettere  che  essi  non  rappresentano  che  la  media 
pressione  laterale  totalizzata  di  tutte  le  arterie,  grosse  e  piccole, 
dell'avambraccio  o  rispettivamente  delle  dita  delle  mani. 

I  valori  della  pressione  media  arteriosa  ottenuti  dal  Biva-Bocci 
col  suo  sfigmomanometro  oscillano  negl'individui  sani  tra  125  e  135 
mm.  Hg.  Essi  corrispondono  alla  pressione  massima  totale  che  si 
otterrebbe  nell'arteria  brachiale  dell'uomo  quando  vi  s'introducesse 
centralmente  una  cannula  semplice  e  si  mettesse  questa  in  rapporto 
col  chimografo  del  Ludwig.  Sicché  i  detti  valori  rappresentano 
presso  a  poco,  come  già  avvertimmo,  quelli  della  pressione  laterale 
doYninante  nell'aorta. 

Dall'aorta  ai  più  grossi  rami  arteriosi  nei  quali  è  possibile  ap- 
plicare una  cannula  per  metterli  in  rapporto  con  un  manometro, 
la  pressione  sanguigna  decresce  assai  poco,  perchè  poco  aumen- 
tano le  resistenze,  rappresentate  dalla  superficie  di  attrito.  Così 
Yolkmann  raccolse  i  seguenti  dati  nel  cane  e  nel  vitello,  che  es- 
senzialmente concordano  con  quelli  ottenuti  dal  Bernard,  dal  Marey 
e  da  altri: 

uella  carotide  del  cane  =  172  mm.  Hg.  neUa  carotide  del  vitello  ==  116  mm.  Hg. 
nella  femorale        >        =  165         »  nella  femorale  *  =  116         » 

nella  metatarsea    *        =  155         »  nella  metatarsea     »  =    88         » 

La  pressione  invece  si  abbassa  rapidamente  nei  piccoli  rami 
arteriosi,  ove  subiscono  numerose  ramificazioni,  e  nei  capillari  ove 
diventa  massima  la  superficie  di  attrito.  I  valori  ott.enuti  da  v. 
Kries  col  metodo  della  contropressione  proposto  dal  Ludwig,  non 
possono  considerarsi  che  come  approssimativi.  In  generale  si  può 
ritenere  che  la  pressione  nei  capillari  non  supera  quella  rappre- 
sentata da  Va  a  */7  della  pressione  dominante  nell'aorta  (circa  20-38 
mm.  Hg). 

Nei  tronchi  venosi  prossimi  al  cuore,  come  nella  vena  anonima, 
nella  succlavia,  nella  giugulare,  esiste  in  media  una  pressione  ne- 
gativa, che    secondo  Jacobson  può  raggiungere   il  valore  di  —  0,1 
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mm.  Hg,  che  è  determinata  dall'aspirazione  che  esercitano  i  i)ol- 
moni  per  la  tensione  elastica  in  cui  si  trovano  anche  durante  la 
fase  espiratoria.  La  pressione  diventa  positiva  nelle  vene  più  lon- 
tane dnl  cuore  e  dal  torace.  Secondo  Jacobson  nella  vena  focciale 
estema  della  pecora  raggiunge  0^3  mm.;  nella  brachiale  4,1  mm.; 
nella  crurale  11,4  mm.  Hg. 

Nel  circolo  polmonare  la  pressione  non  può  determinarsi  diretta- 
mente senza  aprire  il  torace  e  fare  la  respirazione  artificiale,  il  che 
ci  allontana  di  molto  dalle  condizioni  normali.  Ci  limiteremo  a  no- 
tare che  nel  ramo  sinistro  dell'arteria  polmonare,  il  Ludwig  trovò 
la  pressione  —  29,6  mm.  nel  cane;  =  17,6  nel  gatto;  =  12  mm. 
Hg  nel  coniglio.  Il  giusto  rapporto  tra  la  pressione  nelParteria 
polmonare  e  nell'aorta  si  può  desumere  dal  massimo  grado  che  rag- 
giunge nella  sistole  la  pressione  nell'interno  dei  due  ventricoli  del 
cuore.  Secondo  i  risultati  del  Goltz  e  Gaule  la  pressione  nell'arteria 
polmonare  dovrebbe  essere,  rispetto  a  quella  dell'aorta,  circa  come  2 : 5. 

La  pressione  sanguigna  non  solo  nei  diversi  individui  della  stessa 
specie,  ma  anche  nel  medesimo  individuo  in  circostanze  differenti, 
può  oscillare  entro  limiti  assai  lati,  non  ostante  i  meccanismi  re- 
golatori che  tendono  a  mantenerla  costante.  Queste  variazioni  di- 
pendono da  quelle  dei  tre  fondamentali  fattori  che  determinano 
normalmente  la  pressione  stessa: 

a)  dal  variare  deìVenergia  del  cuore,  vale  a  dire  della  quantità 
di  sangue  che  nelFunità  di  tempo  esso  sospinge  nel  sistema  ar- 
terioso; 

b)  dal  variare  delle  resistenze  che  il  sangue  incontra  lungo  il 
suo  corso  nei  vasi; 

e)  dal  variare  della  quantità  di    sangue  contenuto  nel  sistema. 

L'energia  del  cuore  e  la  somma  di  lavoro  che  esso  compie  nel- 
l'unità di  tempo,  dipende  sia  dalla  frequenza  delle  sue  rivoluzioni, 
sia  dal  valore  meccanico  di  ciascuna  di  esse.  Un  aumento  di  fre- 
quenza del  ritmo  cardiaco  può  essere  compensato  da  una  propor- 
zionata diminuzione  del  valore  meccanico  di  ciascuna  rivoluzione, 
e  viceversa.  Il  valore  meccanico  suddetto  può  dipendere  sia  dalla 
misura  del  vuotamento  sistolico,  sia  dalla  misura  del  riempimento 
diastolico.  In  breve,  quale  che  sia  la  condizione  che  lo  determini, 
un  aumento  o  una  diminuzione  della  quantità  di  sangue  sospinto 
dal  cuore  nelle  arterie  nell'unità  di  tempo,  produce  coeteris  pari- 
bus  un  proporzionato  aumento  o  diminuzione  della  pressione  del 
sangue. 

Identica  influenza  esercitano  sulla  pressione  del  sangue  le  varia- 
zioni delle  resistenze  dei  vasi.  Bimanendo  eguale  l'energia  dispie- 
gata dal  cuore  nelle  sue  funzioni^  quando  aumentano  o  diminuiscono 
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le  resistenze  vasali,  una  parte  maggiore  o  minore  della  forza  im- 
pulsiva è  impiegata  a  metterne  in  tensione  le  pareti,  il  che  deter- 
mina un  proporzionato  aumento  o  diminuzione  di  pressione. 

L'aumento  d^elle  resistenze  vasali,  in  condizioni  fisiologiche,  noi^ 
può  essere  determinato  che  da  aumento  della  contrazione  tonica 
delle  cellule  muscolari,  di  cui  (come  vedremo  nel  seguente  capi- 
tolo) è  riccamente  provvista  la.  tunica  media,  specialmente  delle 
piccole  arterie.  L'accresciuta  resistenza  al  corso  del  sangue,  deter* 
minata  da  un  aumento  del  tono  vasale,  dipende  sia  dal  grado  di 
questo  aumento^  sia  dalla  diffusione  del  medesimo  ad  un  territorio 
vascolare  più  o  meno  ampio. 

Medesimamente  la  diminuzione  delle  resistenze  vasali,  in  condi- 
zioni fisiologiche,  non  può  dipendere  che  da  una  paralisi  o  diminu- 
zione del  tono  dei  vasi,  più  o  meno  intensa  o  più  o  meno  diftùsa. 
Nel  seguente  capitolo  studieremo  i  meccanismi  fisiologici  regolatori 
delle  attività  cardiache  e  vascolari,  e  i  processi  per  cui  le  varia- 
zioni delle  condizioni  centrali  e  periferiche  della  circolazione  ten- 
dono a  compensarsi. 

Per  quanto  riguarda  la  dipendenza  della  pressione  dalla  quantità 
di  sangue  contenuta  nel  sistema  vasale,  è  evidente  che  per  deter- 
minarla è  necessario  studiare  gli  eflEetti  sulla  pressione  del  sangue 
prodotti  dalle  trasfìisioni  e  dai  salassi.  Questo  argomento  fu  studiato 
dal  Tappeiner,  e  poi  in  modo  esauriente  dal  Worm  Muller  nel  1873 
nel  laboratorio  del  Ludwig.  I  risultati  sperimentali  hanno  dimo- 
strato che  gl'innalzamenti  della  pressione  arteriosa  determinati  da 
successive  infusioni  di  sangue  defibrinato  omogeneo  del  cane,  o  gli 
abbassamenti  manometrici  prodotti  da  successivi  salassi,  non  varr 
cano  che  in  misura  assai  ristretta  i  limiti  fisiologici,  e  in  propor- 
zione assai  minore  di  quanto  potrebbe  supporsi  dalla  quantità  di 
sangue  aggiunta  o  rispettivamente  sottratta  al  sistema  vasale.  Inol* 
tre  i  detti  innalzamenti  e  abbassamenti  della  pressione  arteriosa 
hanno  una  durata  assai  breve,  e  quindi  non  possono  dipendere  che 
in  minima  parte  dall'aumento  e  rispettivamente  dalla  diminuzione 
attraverso  i  capillari  della  trasudazione  e  della  secrezione  urinaria* 
Esistono  adunque  meccanismi  compensatori,  che  tendono  a  ricon- 
durre rapidamente  la  pressione  nei  limiti  normali,  producendo  una 
dilatazione  o  un  costringimento  delle  piccole  arterie  e  dei  capillari, 
per  cui  essi  si  adattano  alle  variazioni  anche  assai  forti  del  conte- 
nuto sanguigno. 

Meritano  anche  di  esser  ricordati  gli  studi  del  Pawlow  (1878)  che 
confermano  con  altro  metodo  i  risultati  di  Worm  Muller.  Dopo  aver 
nutrito  un  cane  con  pane  asciutto  o  con  carne  secca,  egli  vide  che 
la  pressione  si  abbassa  solo  di  10  mm.  Hg  in  un'arteria  della 
coscia,  per   effetto  della  dilatazione  dei   vasi  intestinali  e  delle  se- 
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erezioni  digestive.  Somministrando  allo  stesso  una  forte  quantità  di 
brodo,  trovò  che  non  si  determina  un  aumento  della  pressione.  È 
evidente  che  esistono  meccanismi  che,  in  seguito  agli  aumenti  o 
alle  diminuzioni  della  quantità  di  liquido  contenuto  nel  sistema  va- 
sale,  s'incaricano  di  ricondurre  prontamente  la  pressione  del  sangue 
nei  limiti  normaU. 

Pawlow  ha  anche  dimostrato  in  un  cane,  che  durante  il  perfetto 
riposo  e  nella  calma  dei  sensi,  la  pressione  sanguigna  non  varia  da 
un  giorno  all'altro.  Però  doi>o  il  pasto  aumenta  alquanto,  e  dimi- 
nuisce al  mattino.  Diminuisce  costantemente  dopo  un  bagno  caldo. 
Le  oscillazioni  brusche  in  più  od  in  meno  della  pressione  arteriosa 
dipendono  dalle  perturbazioni  dell'innervazione  vasale,  delle  quali 
parleremo  nel  seguente  capitolo. 

I  risultati  ottenuti  dal  Colombo,  con  una  serie  di  esperienze  ese- 
guite nel  laboratorio  del  Mosso  collo  sfigmomanometro  applicato  alle 
dita  di  un  uomo  normale,  non  si  accordano  che  parzialmente  con 
quelli  del  Pawlow. 

Egli  ha  osservato  che  quando  l'uomo  sia  sottratto  a  tutte  le  in- 
fluenze esteme  ed  inteme  capaci  di  perturbare  le  funzioni  vasomo- 
torie, la  pressione  laterale  delle  arterie  digitali  oscilla  costantemente 
nelle  24  ore  da  un  minimo  di  65  mm.  Hg  ad  un  massimo  di  100 
(media  80-85).  La  massima  discesa  si  presenta  dopo  i  pasti,  ed  il 
massimo  innalzamento  nelle  ore  più  lontane  dai  pasti.  Sicché  la 
curva  giornaliera  della  pressione  ha  un  andamento  inverso  a  quella 
della  frequenza  del  polso  e  della  temperatura.  Il  polso  infatti  si 
accelera  quando  la  pressione  arteriosa  si  abbassa,  e  si  rallenta 
quando  s'innalza,  il  che  è  probabilmente  l'espressione  di  un  mecca- 
nismo compensatorio. 

L'efifetto  depressorio  dei  pasti  dipende  cortamente  dalla  dilata- 
zione attiva  dei  vasi  degli  organi  digerenti,  e  forse  dall'entrata  in 
circolo  di  una  piccola  quantità  di  peptoni.  Infatti  il  Colombo  ha 
osservato  che  il  massimo  abbassamento  della  pressione  (che  può 
raggiungere  20  mm.  Hg  di  differenza)  si  osserva  circa  dopo  due 
ore  dal  pasto,  quando  comincia  l' assorbimento  dei  prodotti  digestivi. 

L'ingestione  di  grandi  quantità  di  latte,  contrariamente  a  quanto 
si  attendeva,  ùl  elevare  la  pressione  pel  sopracarico  del  circolo,  non 
compensato  probabilmente  da  abbassamento  del  tono  vasale. 

L'alcool,  il  cloroformio,  il  laudano,  il  bagno  caldo,  il  sonno,  di- 
minuiscono la  pressione  del  sangue;  il  bagno  freddo,  il  caffè,  la 
fanno  aumentare. 

La  ginnastica  ed  il  massaggio  degli  arti  e  del  dorso  determinano 
un  aumento,  il  massaggio  del  ventre  una  diminuzione  della  pres- 
sione arteriosa,  modificando  probabilmente  in  modo  diverso  ed  in 
differenti  proporzioni  il  tono  dei  vasi. 
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La  pressione  nelle  vene^  essendo  queste  facilmente  distensibilì,  è 
meno  soggetta  a  variare  della  pressione  arteriosa.  Teoricamente  si 
pnò  sostenere  che  tntte  le  circostanze  che  fanno  aumentare  o  dimi- 
nuire la  pressione  nelle  arterie,  determinano  o  almeno  possono  de- 
terminare^  un  cambiamento  inverso  della  pressione  venosa.  Special- 
mente agiscono  sulla  pressione  venosa: 

a)  gli  aumenti  o  le  diminuzioni  della  massa  del  sangue; 

b)  i  movimenti  respiratòri  dei  quali  vedremo  il  meccanismo; 
e)  la  posizione    del  corpo  per 

effetto  della  legge  idrostatica. 

6.  Gli  studi  BnìÌA  velocità  circo- 
latoria si  sono  svolti  in  due  di- 
verse direzioni.  Da  un  lato  si  è 
cercato  di  determinare  la  velocità 
media  con  cui  scorre  il  sangue  in 
una  data  arteria;  d'altro  lato  si 
è  cercato  di  stabilire  lek  forma  delle 
variazioni  pulsatorie  della  velocità. 
Ora  ci  occuperemo  solo  dei  metodi 
impiegati  a  raggiungere  il  primo 
intento. 

Per  velocità  media  del  sangue  in 
un'arteria,  si  vuole  intendere  la 
lunghezza  della  colonna  sanguigna 
che  passa  attraverso  la  sezione  di 
essa  arteria  nell'unità  di  tempo, 
rappresentata  per  solito  da  un  se- 
condo. Essa  si  può  facilmente  cal- 
colare quando  sia  nota  la  sezione 

dell'arteria,  e   la    quantità  di  sangue   che  l'attraversa  nell'unità  di 
tempo. 

Il  primo  a  tentare  in  modo  esatto  questa  ricerca  fu  il  Yolkmann 
(1846).  U  suo  metodo  fu  adottato  dal  Ludwig  (1867),  il  quale  per- 
fezionò Vemodromometro  del  Yolkmann,  specialmente  in  ciò  che  il  suo 
strumento  (Stromuhr)  permette  di  ripetere  sullo  stesso  animale  un 
numero  indefinito  di  volte  la  determinazione  della  velocità  media 
del  sangue,  e  di  riconoscere  quindi  come  essa  cambia  col  variare 
del  determinismo  sperimentale. 

Vemodromometro  o  misuratore  della  velocità  circolatoria  del  Ludwig 
(fig.  100)  consta  di  due  recipienti  di  vetro  di  uguale  capacità  (A,  B) 
comunicanti  superiormente  mediante  una  piegatura  ad  IT,  che  presenta 
nel  mezzo  una  via  aperta  all'esterno.  Mediante  questa  apertura  si 
riempie  di  olio  l'ampolla   A,  e  di  una  soluzione  fisiologica  di  NaOl 


Fig.  100.  —  Emodromometro  o  mismmtore 
della  velocità  oiroolatoria  del  Ladwig. 

A,  B,  ampolle  di  vetro  di  eguale  capacità; 
a,  h,  cannolo  da  conginngere  col  moncone  cen- 
trale e  periferico  di  un'arteria;  e,  piatto  me- 
tallico tenuto  flato  da  un  aopporto,  au  cui  pnò 
girale  a  perfetta  tenuta  il  diaco  metallico  con 
cui  terminano  le  due  ampolle. 
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l'ampolla  B,  e  poi  si  chiude  Papertnra  con  una  morsetta.  Qnindi  si 
conginnge  la  cannula  a  (che  comunica  coll'ampoUa  A)  col  moncone 
centrale  dell'arteria,  e  la  cannula  b  (che  comunica  coll'ampolla  B) 
col  moncone  periferico  dell'arteria  stessa.  Appena  si  dà  accesso  al 
sangue  nel  misuratore,  esso  penetra  in  A  e  spinge  Folio  in  B,  mentre 
la  soluzione  salata  contenuta  in  questa  è  iniettata  pél  moncone  peri- 
ferico dell'arteria.  Quando  il  sangue  ha  riempito  completamente  l'am- 
polla A,  essendo  le  due  ampolle  girabili  attorno  al  piatto  metallico  e, 
con  un  rapido  mezzo  giro,  si  produce  una  commutazione  delle 
due  ampolle,  per  cui  A  si  fa  corrispondere  colla  cannula  6,  e  B 
colla  cannula  a.  Allora  l'ami)olla  B  ripiena  di  olio  si  riempie  di 
sangue^  mentre  l'olio  passa  di  nuovo  nell'ampolla  A.  Contando  il 
numero  di  commutazioni  che  si  sono  eseguite  in  un  determinato 
tempo,  ed  essendo  nota  la  capacità  delle  ampolle,  si  calcola  la 
quantità  complessiva  di  sangue  passata  in  detto  tempo  attraverso 
l'arteria,  e  da   questa  si  deduce  la    quantità  passata   ogni  secondo. 

n  Tigerstedt  ha  modificato  il  misuratore  del  Ludwig,  sostituendo 
alle  due  ampolle  un  cilindro  di  vetro  ben  calibrato,  lungo  il  quale 
scorre  a  tenuta  una  palla  metallica  cava.  La  pressione  del  sangue 
spinge  da  un  estremo  all'altro  del  cilindro  la  palla.  Quando  questa 
è  giunta  all'estremo  della  corsa,  si  produce  la  commutazione  con 
un  congegno  simile  a  quello  adoperato  dal  Ludwig,  e  la  palla  si 
muove  in  direzione  opposta,  spingendo  avanti  il  sangue. 

Anch'io  ideai  un  emodrotnometro  che,  oltre  la  maggiore  semplicità 
della  costruzione,  presenta  il  vantaggio  di  poter  variare  come  si 
vuole  la  capacità  dei  due  recipienti  che  costituiscono  le  due  am- 
polle del  Ludwig,  essendo  questi  nel  mio  misuratore  rappresentati  da 
due  budelli  elastici  racchiusi  entro  un  recipiente  pieno  di  acqua. 
Nelle  due  prime  edizioni  del  presente  trattato  ne  diedi  la  descri- 
zione e  la  figura,  che  ometto  nella  presente  dopo  la  pubblicazione 
del  nuovo  congegno  fatto  costruire  dall'Hiirthle,  che  offre  su  tutti 
i  precedenti  il  vantaggio  di  registrare  automaticamente  i  propri 
movimenti. 

Uemodromometro  di  Hiirthle  (come  si  vede  nella  fig.  101)  consiste 
essenzialmente  in  un  tubo  ad  U  capovolto,  in  una  branca  del  quale 
è  innestato  un  recipiente  cilindrico  che  contiene  un  embolo  facil- 
mente spostabile  dall'alto  al  basso  o  dal  basso  all'alto.  La  corrente 
sanguigna  che  esce  dal  moncone  centrale  dell'arteria  (carotide  del 
cane),  ascende  per  una  branca  di  detto  tubo,  penetra  nel  recipiente 
cilindrico  e  abbassandone  l'embolo  ne  vuota  il  liquido  {siero  artifi- 
ciale con  cui  era  stato  inizialmente  riempito)  nel  moncone  periferico 
dell'arteria. 

Quando  l'embolo  è  giunto  all'estremo  della  sua  corsa,  lo  speri- 
mentatore inverte  istantaneamente  la  corrente  sanguigna  attraverso 
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il  cilindro,  imprimendo  un  mezzo  giro  ad  un  disco  sottostante,  me- 
diante una    manovella.    Allora   la  corrente  sanguigna  affluisce    nel 


Fig.  101.  —  Emodromometro  scrivente  di  Hiirthle,  in  parte  sohematizsato, 
in  parte  rappresentato  in  sezione. 
a,  b,  cannale  da  oongiangere  coi  monconi  centrale  e  periferico  deirarteria  ;  e,  cilindro  di  vetro  ben 
calibrato  in  coi  affluisce  il  sangue,  spostandone  l'embolo  ora  dall'alto  al  basso,  ora  dal  basso  all'alto. 
Nell'asse  dell'embolo  è  fissato  un'asticella,  congiunto  con  due  pulegge,  che,  mnovendo  la  leva  d, 
registra  su  nn  cilindro  rotante  i  movimenti  ascendenti  o  discendenti  dell'embolo,  vale  a  dire  il  riem- 
pimento e  vaotomento  del  cilindro.  Al  di  sotto  del  piatto  metallico  ove  è  poggiato  il  cilindro  misura- 
tore vi  ò  un  disco  girabile  «,  obe  mediante  la  manovella  /,  a  cui  è  colletto  pare  il  nastro  metal- 
lico jjr,  £ft  girare  di  180<>  il  disco,  producendo  l'inversione  della  corrente  e  l'incrociamento  de' tubi  di 
gomma  a' &'.  Prima  dell'appUcasione  dell'apparecchio,  tutto  latnbnlatara  a,  a',  ò,  b\  e,  si  riempie  di 
una  solneione  flsiologioa.  Questo  riempimento  è  laoilitoto  dal  tubicino  h  fornito  di  un  rubinetto,  che 
si  chiude  dopo  attuato  il  riempimento  perfetto. 

cilindro  dal  basso,  ne  spinge  in  alto  Pembolo,   vuotando  il    sangue 
sopraposto  pel  moncone  periferico  delParteria. 
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Le  inversioni  della  corrente  si  ripetono  ad  ogni  posizione  estrema 
dell'embolo  in  basso  o  in  alto.  L'intervallo  tra  ana  inversione  e 
l'altra  esprime  la  durata  di  ciascun  riempimento  e  vuotamento  del 
cilindro  misuratore  della  corrente.  Le  escursioni  dell'embolo  in  alto 
e  in  basso  vengono  trasmesse^  mediante  un  sistema  di  pulegge,  a 
una  leva  scrivente  sulla  carta  affumicata  di  un  cilindro  rotante. 
Contemporaneamente  un  segnale  di  Dépretz  segna  sullo  stesso  ci- 
lindro il  tempo,  e  un  manometro  elastico  di  HUrtlile  applicato  alla 


Fig.  102.  —  Curve  della  velocità  e  della  pressione  del  sangue  nella  carotide   siniAtra 
di  un  cane  di  13  kgr.  (secondo  Httrthle  e  Tschuewsky). 

U  traooiato  superiore  ò  diviso  uell'ascissa  in  sei  periodi  (Pi,  Pii, . . .)  quante  furono  le  inversioDi 
della  corrente  nel  cilindro  misuratore.  Gli  «paci  compresi  tra  le  linee  orizsontali  del  tracciato  corri- 
spondono a  6  cm.c.  di  aauffue.  Le  curve  del  secondo  piano  rappresentano  le  oscillazioni  pulsatorie  della 
pressione  del  sangue  nella  cannula  centrale  deiremodromometro,  e  furono  registrate  con  un  mano- 
metro a  molla.  La  linea  inferiore  segna  il  tempo  in  secondi. 

La  linea  verticale  O.  d,  e  del  terso  periodo  segna  il  momento  in  cui  fu  compressa  la  carotide  di 
destra,  il  ohe  determinò  un  aumento  sia  della  velocita  sia  della  pressione  sanguigna  nella  carotide  Bi- 
ni Btra,  come  si  rileva  nel  tracciato. 


Stessa  arteria,  segna  le  oscillazioni  pulsatorie  della  pressione  ar- 
teriosa. 

I  tracciati  della  fig.  102  sono  la  riproduzione  di  quelli  ottenuti 
da  Hurthle  col  suo  ingegnoso  emodromometro  (rimpiccioliti  di  un 
terzo)  che  funziona  contemporaneamente  a  un  manometro  a  molla, 
scrivente  le  oscillazioni  pulsatorie  della  pressione,  e  ad  un  segnale 
elettrico  che  traccia  il  tempo. 

Questi  metodi  emodromometrici  non  sono  esenti  da  qualche  difetto, 
e  non  danno  certamente  i  valori  assoluti  normali  della  media  velo- 
cità circolatoria  in  una  data  arteria,  ma  valori  tanto  più  bassi  dei 
normali,  quanto  maggiore  è  la  somma  delle  resistenze  che  si  aggiun- 
gono artificialmente  al  movimento  del  sangue,  deviandone  il  corso 
attraverso  l'apparecchio  misuratore.  Queste  nuove  resistenze  rappre- 
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seutando  però  un  coefflcieute  fisso  e  costante,  non  alterano  affatto 
il  valore  dei  risaltati  comparativi. 

Fondamentalmente  erroneo  è  invece  il  metodo  col  qnale  talora  dopo 
PHarvey,  che  —  come  vedemmo  —  fd  il  primo  ad  adoperarlo,  si  è 
preteso  di  misurare  la  velocità  circolatoria,  desumendola  dalla  quan- 
tità di  sangue  che  effluisce  liberamente  nell'unità  di  tempo  da  un'ar- 
teria recisa.  In  tal  caso  infatti  sono  artificialmente  eliminate  tutte  le 
resistenze  periferiche  che  il  sangue  deve  sormontare  in  condizioni 
fisiologiche.  Neanche  quando  si  restringa  ad  arte  il  lume  di  efflusso 
(coll'aggiunta  p.  es.  di  una  cannula  di  vetro  ad  apertura  ristretta)^ 
all'intento  di  aggiungere  una  resistenza  simile  a  quella  che  il  sangue 
normalmente  incontra  nel  suo  corso,  è  possibile  ottenere  alcun  va- 
lore attendibile  della  velocità,  sia  perchè  non  sappiamo  se  la  resi- 
stenza aggiunta  abbia  lo  stesso  valore  di  quella  che  si  sottrae,  sia 
perchè  in  ogni  caso  l'animale  perde  il  sangue  che  esce,  il  che  ge- 
nera una  condizione  afiGEitto  anormale. 

I  risultati  sperimentali  ottenuti  dal  Dogiel  e  dal  l^icolaides  col 
misuratore  del  Ludwig  sono  —  a  dir  vero  —  piuttosto  scarsi,  per  ef- 
fetto certament.e  della  grande  variabilità  delle  condizioni  che  influi- 
scono sulla  velocità  circolatoria  di  una  data  arteria.  Essi  hanno  in- 
fatti dimostrato  che  tanto  nella  carotide  quanto  nell'arteria  femo- 
rale del  coniglio  o  del  cane,  la  velocità  può  assai  cambiare  da  un 
momento  all'altro.  Siccome  per  solito  le  prime  determinazioni  danno 
valori  più  elevati  delle  successive,  fti  sospettato  che  ciò  potesse  di- 
pendere da  un  principio  di  coagulazione  del  sangue  nel  punto  d'inser- 
zione della  cannula.  Ma  questa  supposizione  va  esclusa,  perchè  anche 
dopo  reso  incoagulabUe  il  sangue  colla  peptonizzazione,  si  osserva 
il  ffttto  che  la  velocità,  più  raramente  nella  carotide,  più  spesso 
nella  crurale,  va  diminuendo. 

Ecco  alcuni  dati  forniti  dalle  ricerche  del  Dogiel: 


ADimale 

Dorata 
dell'oflMrra- 

Bione 
in  secondi 

Velocità 
in  mm. 

Peso 

deU' animale 

in  kg 

Coniglio 

110 
80 

127 
63 
45 

226-94 
733-349 
520-243 
458-411 
339-204 

1.7 

Cane 

23.3 

»        

12.1 

»        

3.2 

»        (vaghi -simpatici  recisi).     .     . 

3.6 

La  velocità  del  corso  sanguigno,  essendo  essenzialmente  una  fun- 
zione delle  resistenze  nell'ambito  vasale  sul  quale  è  applicato  l'emo- 


278 


CAPITOLO  OTTAVO 


dromometro,  deve  diminnire  o  annientare  col  crescere  o  dimi- 
nnire  deUe  medesime.  È  probabile  che  bastino  le  semplici  manovre 
per  applicare  la  cannula  all'arteria,  perchè  questa  e  ì  suoi  rami 
principali  si  rilascino,  e  determinino  un  aumento  abnorme  della  ve- 
locità che  in  seguito  diminuisce  col  ripristinarsi  del  tono  vasale 
normale. 

Dogiel  ha  anche  dimostrato  che  sì  può  avere  un  aumento  compen- 
satorio  della  velocitÀ  circolatoria  nella  carotide,  in  seguito  all'ecci- 
tamento del  nervo  splancnico,  che  non  ha  alcuna  diretta  influenza 
sull'ambito  vasale  carotideo,  e  che  (producendo  una  contrazione  va- 
sale dei  visceri  addominali)  aumenta  le  resistenze  in  un  esteso  ter- 
ritorio vasale  lontano.  Ha  anche  veduto  (applicando  nello  stesso  ani- 
male due  distinti  misuratori)  che  la  velocità  nella  carotide  e  nella 
femorale  può  variare  ora  neUo  stesso  senso,  ora  in  senso  contrario. 
Ciò  dimostra  ad  evidenza  la  grande  mutabilità  dell'ampiezza  dei 
diversi  territòri  vasali,  di  cui  studieremo  il  meccanismo  nel  se- 
guente capitolo. 

Tschuewsky  (1903)  servendosi  dell'emodromometro  scrivente  di 
Hiirthle  ha  eseguito  nei  cani  nna  grande  quantità  di  ricerche  sulla 
velocità  media  del  sangue  nelle  diverse  arterie  e  in  condizioni  spe- 
rimentali diverse.  Biporteremo  alcuni  risultati  medi  da  lui  ottenuti 
riunendoli  in  tabella: 


Arterift 


Crurale 


Carotide 


CoDdisUml  sperimentali 


Nervi  deU'arto  integri 

>  recisi 

Vago  e  simpatico  integri 


Peso 

Diametro 

Pressione 

medio 

medio 

medU 

del  corpo 

del  vaso 

del  sangue 

k«. 

in  mm. 

in  mm.  Hg. 

13.7 

2.5 

77 

14.6 

2.8 

88 

14.1 

3.27 

92.6 

Velocità 

media 

in  mm. 

per  sec. 

128 
275 
241.2 


Da  questi  dati  risulta  che  la  velocità  della  corrente  sanguigna 
nell'arteria  crurale  in  condizioni  normali  è  molto  più  piccola  di  quella 
della  carotide,  come  anche  il  fatto  che  per  la  diminuzione  delle  resistenze 
periferiche  dovute  all'abbassamento  del  tono  vasale  in  seguito  alla  re- 
cisione dei  nervi  dell'arto  (vasodilatazione  paralitica),  la  velocità 
della  corrente  sanguigna  può  salire  ad  un  valore  maggiore  del  doppio 
del  normale. 

La  stimolazione  tetanica  dei  nervi,  elevando  il  tx)no  vasale  (vaso- 
costrizione) e  comprimendo  i  vasi  per  la  contrazione  muscolare,  fa 
aumentare  le  resistenze,  donde  una  notevole  diminuzione  della  ve- 
locità sanguigna,  come  risulta  dalla  seguente  tabella: 


IL  MOVIMENTO  DEL  SANGUE  NBI  VASI 


279 


CondizioDi  sperimentaU 

Peso 

del  cane 

kg. 

Diametro 

dell'art,  crurale 

mm. 

Preedone  media 

del  sangue 

nell'art,  crurale 

mm.Hg. 

Velocità 

media 

nell'art,  crurale 

mm.  per  seo. 

Prima  della  stimolazione 

D arante  la  tetanizzazione 
del  nervo  sciatico   con 
forti  correnti.     .     .     . 

Effetto  postarne  della  sti- 
molazione   

11.2 

2.45 

83.0 

84.8 
81.5 

201.7 

99.6 
236.5 

Interessanti  sono  anche  i  risultati  delle  ricerche  &tte  per  sta- 
bilire Peffetto  dell'anemia  temporanea  dei  diversi  territòri  vasali, 
mediante  la  compressione  delle  arterie.  Eccone  alcuni  esempi: 


Condlsioni  sperimentaU 

Dorata  media 
deUa 

in  seo. 

Pressione  media 

del  sangue 
nella  carotide 
in  mm.  Hg. 

Velocità 

media 

nella  carotide 

in  mm.  per  lec. 

I.  Prima  della  compressione  .... 

Durante  la  compressione   della    ca- 
rotide déìV  opposto  lato    .... 

23.3 

109.2 
114.2 

308.2 
394.6 

II.  Prima  della  compressione    .     .     . 

Dopo  la  temporanea    compressione 
delle    arterie  del   lato  in  cui  era 
applicato  Vemodromometro.     .     . 

21.0 

120.1 
127.0 

293.3 
411.7 

Da  questa  tabella  risulta:  a)  il  notevole  aumento  compensatorio 
della  velocità  della  corrente  sanguigna  nell'occlusione  di  un  territorio 
vicino  ;  b)  il  notevole  aumento  della  velocità  sanguigna  dopo  Panemia 
temporanea  dello  stesso  territorio  vasaley  per  diminuzione  delle  resi- 
stenze periferiche  dovuta  alla  vasodilatazione  asfittica. 

In  ordine  alla  velocità  media  della  corrente  sanguigna  nelle  vene 
abbiamo  già  accennato  precedentemente,  che  essa  deve  essere  minore 
di  quella  dominante  nel  corrispondente  territorio  arterioso,  essendo 
maggiore  l'area  totale  dell'alveo  venoso. 

La  velocità  della  corrente  sanguigna  neWasse  dei  capillari  si  può 
senza  difficoltà  stabilire  sotto  il  microscopio  misurando  il  tempo  che 
impiega  un  corpuscolo  rosso  per  progredire  di  una  determinata 
distanza,  che  si  può  misurare  mercè  un  oculare  micrometrico. 
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Con  questo   metodo  si  son  trovati  da   differenti  osservatori  i 
guenti  valori,  raccolti  da  Tigerstedt  in  nna  tabella: 


se- 


Velocità 

Velocità 
in  mm.  Seo. 

Autore 

Muscoli  ventrali  della  rana 

Coda  di  larva  di  rana 

0.28 
0.57 
0.51 
0.25 
0.36 
0.40 
0.12 
0.80 

Hales 

E.  H.  Weber 

Membrana  interdigitale  della  rana     .... 

Branchie  di  larva  di  salamaudra 

Coda  di  larva  di  rana 

Valentin 
Yolkmann 
Vierordt 
Volkmann 

Pinna  caudale  di  pesce 

Mesenterio  di  cagnolino 

» 
» 

Yierordt  ha  determinato  anche  sn  se  stesso  la  velocità  dei  cor- 
pascoli  rossi  nei  capillari  della  retina,  ricorrendo  ingegnosamente 
alla  loro  immagine  entottica.  Se  si  guarda,  senza  adattare  Pocchio, 
su  ona  grande  saperficie  chiara,  ad  es.  verso  il  cielo,  si  veggono 
numerosi  panticini  chiari,  che  si  muovono  Pano  dopo  Paltro  per 
vie  tortuose  e  che  non  sono  altro  se  non  i  corpuscoli  sanguigni 
circolanti  nei  capillari  della  nostra  retina  percepiti  entotticamente, 
forse  perchè  essendo  dischetti  concavi,  concentrano  i  raggi  lumi- 
nosi. Yierordt  proiettò  questa  immagine  su  una  superficie  distante 
dall'occhio  11-16  cm.  e  determinò  in  essa  lo  spazio  trascorso  da  un 
dato  corpuscolo  nelPunità  di  tempo.  Ke  dedusse  una  velocità  di 
0,5-0,9  mm.  i>er  secondo. 

I  valori  della  velocità  della  corrente  sanguigna  nei  capillari  hanno 

anche  interesse  speciale  i>el  &ttto,  che  da  essi  si   può   argomentare 

in  via  approssimativa  del   valore   della   grandezza   dell'area   totale 

del  sistema  capillare.    Essendo   la   velocità   sanguigna   nel   sistema 

vasale  inversamente  proporzionale  all'area  totale   del   medesimo,    si 

può  calcolare  dall'area  dell'aorta  e  dalla  velocità  sanguigna  nell'aorta 

e  nei  capillari,  l'area  totale  di  questi  ultimi,  inquantochè  l'area  del 

all'area  dell'aorta  X  per  la  velocità  nell'aorta 

sistema  capillare  = ; ; — — : — — : 

per  la  velocità  nei  capillari. 

Se  si  ammette  come  velocità  media  nelPaorta  il  valore  di  0,5-1  m. 

e  nei  capillari  quello  di  0,5-1    mm.  per   secondo,   risulterebbe   per 

un'area  dell'aorta  di  4,4  cm.*  il  valore  di  8800-2200  cm.«  per  Parca 

totale  del  sistema  capillare  (Tigerstedt). 

7.  Passiamo  ora  ad  esporre  i  metodi  escogitati  all'intento  di  bene 
analizzare  nei  loro  elementi  le  oscillazioni  pulsatorie  della  pressione 
sanguigna,  della  velocità  circolatoria  e  del  volume  dei  vasi.  Sono   tre 


IL  MOVIMENTO   DEL  SANGUE  NEI   VASI  281 

diversi  fenomeni  intimamente  connessi  tra  loro,  e  tutti  e  tre  dipen- 
denti dal  fatto,  che  l'efflusso  del  sangue  dal  cuore  nei  vasi  arteriosi 
non  è  continuo,  ma  si  produce  ad  ondate  intermittenti,  coincidenti 
colle  sistoli  cardiache.  Oiova  prima  raggruppare  le  indagini  fatte 
intomo  a  questi  tre  fenomeni,  per  poterne  poi  esaminare  comparati- 
vamente i  risultati. 

Coi  così  detti  metodi  sfigmograjm  si  è  riusciti  ad  ottenere  sfigmo- 
grammi perfetti,  che  cioè  riproducono  graficamente  la  forma  esatta 
delle  oscillazioni  pulsatone  della  pressione. 

Già  i  medici  dell'antichità,  specialmente  Erofilo  ed  Erasistrato  e 
Galeno,  erano  riusciti  a  riconoscere  col  semplice  tatto  alcune  delle 
qualità  fondamentali  del  polso  arterioso  e  a  distinguerne  le  variazioni 
rispetto  bXìa  frequenza  {pulsus  frequens  et  rarus)^  sMa  grandezza  dell'onda 
(p.  magnus  et  parvus),  alla  celerità  della  dilatazione  (p.  oeler  et  tardus)^ 
alla  durezza  o  compressibilità  (p.  durus  et  mollis),  alla  regolarità  o 
meno  del  ritmo  (p.  intermittens,  alternanSj  intercurrens)^  alla  forma 
infine  dell'onda  (p.  diorotus  seu  bis  feriens).  Ma  tutte  queste  e  molte 
altre  distinzioni  galeniche  del  polso  sono  troppo  basate  sull'apprez- 
zamento subiettivo.  Kecò  un  vero  progresso  in  queste  ricerche  il 
Cusano  (1565),  che  fu  il  primo  a  servirsi  delPorologio  per  contare 
i  battiti;  e  un  progresso  anche  maggiore  fu  compiuto  dal  Yierordt 
(1855),  che  per  il  primo  dimostrò  la  possibità  di  registrare  il  polso 
automaticamente,  sebbene  il  suo  sfigmografo  non  raggiunga  lo  scopo 
di  fornire  la  vera  immagine  della  forma  dell'onda  sfigmica  o  della 
oscillazione  pulsatoria  della  pressione  arteriosa. 

Il  primo  sfigmografo  che  registra  esattamente  la  forma  del  polso 
fu  quello  fatto  costruire  dal  Marey  nel  1860,  che  per  la  sua  grande 
eleganza,  e  per  le  esagerate  speranze  dei  vantaggi  che  ne  poteva 
trarre  l'applicazione  clinica,  si  diffuse  largamente  tra  i  medici.  La 
parte  più  importante  dello  sfigmografo  del  Marey  consiste  in  una 
molla  d'acciaio  destinata  a  comprimere,  mediante  un  bottone,  l'ar- 
teria radiale,  e  a  trasmettere  le  pulsazioni  a  una  lunga  leva  legge- 
rissima che  le  ingrandisce,  e  le  traccia  fedelmente  sopra  una  lamina 
metallica  coperta  di  carta  affumicata,  che  si  muove  con  velocità  uni- 
forme mercè  un  piccolo  apparecchio  d'orologeria.  La  fig.  103  mostra 
il  modo  di  trasmissione  dei  movimenti  della  molla  alla  leva  secondo 
i  pili  recenti  perfezionamenti,  e  la  figura  104  mostra  l'intero  strumento 
applicato  all'avambraccio. 

Gli  sfigmogrammi  che  si  ottengono  collo  sfigmografo  del  Marey 
hanno  una  forma  che  può  assai  variare  in  condizioni  ^diverse  di 
salute  o  di  malattia,  ma  che  quasi  costantemente  conserva  alcune 
proprietà  caratteristiche.  Yi  si  distingue  un  periodo  rapidamente 
Accendente  e  un  periodo  lentamente  discendente.  H  primo  determinato 
dall'omo  positiva    che  parte  dall'aorta,  raggiunge   per  solito  il  suo 
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punto  calmìnante  senza  presentare  alcun  accidente;    il    secondo  in- 
vece presenta  parecchie  oscillazioni,  tra  le  quali  una  (e  precisamente 

la  seconda,  rappresentata 
da  una  elevazione  preceduta 
da  un  leggero  aòbassamento) 
non  manca  quasi  mai  del 
tutto  nei  tracciati  del  polso, 
e  dicesi  elevazione  diero- 
tica, determinata  da  un'on- 
da negativa  immediatamente 
seguita  àskun^ onda  positiva 
secondaria. 
Ohe  gli  sfigmogrammi  così 
ottenuti  rappresentino  la 
forma  fedele  delle  oscilla* 
zioni  pulsatone  della  pres- 
sione sanguigna,  e  che  il 
loro  dicrotismo  costante  non 
sia  un  prodotto  artificiale 
prova  manifesta  per  molti 
esperimenti  di  controllo,  eseguiti  dal  Buisson,  dal  Marey,  dal  Lan- 
dois  e  da  altri.  Ci  limiteremo  ad  accennare  che  la  stessa  forma 
dicrotica  presentano  gli  sfigmogrammi  ottenuti  con  gli  sfigmoscopi 
o  con  altri  manometri  elastici  (fig.  68  pag.  218),  e  che  si  possono 
ottenere,  come  dimostrò  Landois,  degli  autosfigmogrammi,  recidendo 
un'arteria  di  un  animale  e  dirigendone  le  ondate  ritmiche  di  sangue 


Fig.  108.  —  Mostra  il  ooogegDO  impiegato  dal  Marey 
per  la  traemitsione  dei  movimenti  della  molla 
alla  leva  scrirente  dello  sfigmografo  diretto. 


bottone  ehe  oomprime  Tarteria, 
m 
U 


m,  molla  d*aoeiato;  fr, 
sopra  il  ovale  si  srtioola  un'asta  solcata,  ohe  s' ingrana  con 
nna  rotella  dell'asse  a,  ohe  mnove  dall'alto  in  ' 
leva  It  secondo  le  dne  diresioni  delle  frecce. 


dell'istrumento   registratore,  se  ne  ha  la 


Fig.  104,  —  Sfigmografo  diretto  del  Marey  applicato  all'arteria  radiale. 

SU  un  cilindro  girante  orizzontalmente,  coperto  di  carta  asciugante. 
Come  si  vede  dalla  fig.  106  la  forma  delPautosfigmogramma  ri- 
corda perfettamente  quella  ottenuta  cogli  sfigmografi  e  cogli  sfigmo» 
scopiy  anzi  in  esso  è  messa    maggiormente  in  rilievo  Velevaaione  di- 
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erotica,  che  è  Panico  accidente  veramente  importante  che  dobbiamo 
prendere  in  considerazione. 

Se  l'elevazione  dicrotica  si  conserva,  anzi  appare  più  manifesta 
negli  autosfigmogrammi,  ciò  dimostra  evidentemente  che  essa  è 
Feffetto  di  un'onda  positiva  d'origine  centrale  e  a  decorso  centri- 
fugo, ed  esclude  l'ipotesi,  che  alcuni  tuttora  sostengono,  che  essa 
dix>enda  da  un'onda  d'origine  i)eriferica,  riflessa  centripetalmente. 
Quest'ultima  ipotesi  è  anche  inconciliabile  col  fatto  che  l'onda  se- 
condaria positiva,  quasi  sempre  è  pre- 
ceduta da  un'onda  negativa  la  quale 
non  può  essere  che  d'origine  centrale, 
come  vedremo  qui  appresso. 

^a  lunga  esx>erienza  di  circa  mezzo 
secolo  da  che  si  adopera  nelle  cliniche 
lo  sfigmografo  di  Marey  (o  altri  sfigmo- 
grafi che  non  sono  che  modificazioni 
del  primo),  ci  ha  convinto  del  poco  va- 
lore diagnostico  di  questo  strumento.  Su 
questo  fatto  innegabile  insisto  da  anni 
non  pochi  nel  mio  insegnamento,  e  cerco 
di  metterne  bene  in  luce  le  ragioni. 

È  verissimo  che  gli  sfigmogrammi  sono 
l'espressione  fedele  della  forma  e  gran- 
dezza delle  oscilliizioni  pulsatorie  della 
pressione  dell'arteria  su  cui  è  applicato 
l'istrumento;  ma  essi  sono  ben  lungi 
dal  rappresentare  i  valori  assoluti  della 
medesima.  Infatti  la  pressione  arteriosa 
locale  dipende  da  molti  fattori  variabili  : 
dal  grado  di  tensione  della  molla,  dal 
grado  di  elasticità  e  tonicità  della  parete 
dell'arteria,  dalla  quantità  e  dal  grado  di  turgore  delle  parti  molli 
circostanti.  Per  queste  ragioni  la  grandezza  del  polso,  vale  a  dire 
Vampiezza  degli  sfigmogrammi,  non  è  in  alcun  determinato  rapporto, 
né  col  volume  di  sangue  spinto  dal  cuore  nelle  arterie  con  ciascuna 
sistole,  né  goIV altezza  della  pressione  dominante  nell'arteria  esplorata; 
essa  è  in  proporzione  soltanto  colla  grandezza  delV oscillazione  pulsa- 
toria  locale,  la  quale  (come  vedemmo  a  pag.  263)  coeteris  paribus  è 
inversamente  proporzionale  al  grado  di  tensione  della  parete  arte- 
riosa. Infatti  non  solo  l'onda  primaria,  ma  anche  Vonda  secondaria 
dicrotica,  è  di  solito  più  bassa  quando  la  pressione  arteriosa  è  ele- 
vata, e  più  ampia  quando  la  pressione  è  abbassata.  Ma  nemmeno 
questo  fatto  potrebbe  considerarsi  come  legge  generale,  perchè  il 
grado  variabile  di  contrazione  o  di  rilasciamento  dell'arteria  esplo- 


Fig.   105. 


Autosfigmogramma 


ottenuto  dal  Landoia  dall'ar- 
teria   tibiale    posteriore  dì  un 
grosAO  cane. 
p,  onda  primaria;    d,  onda  dicrotica. 
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rata^  ha  una  grande  influenza  salPampiezza  delle  ondulazioni  afig- 
miche.  Per  formarsene  un  concetto  basta  considerare  il  profondo 
cambiamento  che  subisce  la  forma  e  l'ampiezza  degli  sfigmogrammi 


8r 


fff' 


Fig.  106.  —  Sfigmogrammi  della  radiale  (Sr)  e  trasformaiioDe  ohe  essi  subiscone 
in  seguito  ad  iDalasiooe  di  nitrito  d'amile  (8'r*)  secondo  A.  Waller. 

in  seguito  all'inalazione  del  nitrito  di  amile,  che  immediatamente 
produce  un  abbassamento  del  tono  delle  arterie  (fig.  106).  Le  pul- 
sazioni cardiache  si  ^nno  più  frequenti,  e  tuttavia  diventano  più 
ampie  sia  le  escursioni  dell'onda  primaria,  sia  quelle  dell'onda  di- 
erotica. 

Assai  più  interessante  e  ricco  d'insegnamenti  dal  punto  di  \ista 
fisiologico  e  clinico  è  il  confronto    degli    sfigmogrammi  coi    cardio- 


Fig.  107.  —  Sfigmografo  a  traimissione  del  Marey  applicato  airarteria  radiale. 

Difleriaoe  dallo  ■figmografo  diretto  solo  perchè  i  movimenti  del  bottone  della  molla  non  sodo 
traamesai  ad  nna  leva,  ma  ad  nn  timpano  recettore  che  poi  li  trasmette  ad  nn  secondo  timpano 
scrivente  ani  cilindro  rotante  del  chimografo. 


grammi,  tracciati  contemporaneamente;  come  pure  il  confronto  di 
due  o  più  sfigmogrammi  presi  contemporaneamente  in  diverse  ar- 
terie. A  questi  scopi  però  più  non  serve  lo  sfigmografo  diretto,  e 
bisogna  ricorrere  ad  altri  sfigmografi  a  trasmissione  a^ea,  essenzial- 
mente identici  ai  cardiografi,  ma  di  forma  diversa  per  adattarli  alle 
diverse  arterie.  Uno  di  questi  sfigmografi  a  trasmissione  è  quello 
del  Marey  rappresentato  dalla  fig.  107,  che  è  applicabile  alla  ra- 
diale. Più    semplice   è  quello   adoperato  dall'Edgren   per    la  stessa 
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arteria.  Per  la  carotide,  per 
la  femorale,  o  per  le  altre 
arterie  può  servire  il  cardio- 
grafo di  Burdon  Sanderson 
(fig.  108),  come  pure  gli  sfig- 
mografi usati  dalP£dgren, 
o  qualsiasi  timpano  a  mem- 
brana elastica,  distesa  da 
molle  spirali,  e  provvista 
nel  centro  di  un  bottone 
esploratore  con  cui  si  com- 
prime alquanto  l'art-eria  che 
si  vuole  esplorare  (fig.  109). 


Fig.  108.  —  Cardiografo  di  Burdon  Sanderson  che 
può  anche  fànsionareda  sfigmografo  per  la  ca- 
rotide, non  ohe  da  pnenmografo  (tipo  Zimmer- 
mann). 


Lo  strumento  posa  su  tre  piedi  di  gomma  Indurita, 
che  si  possono  allungare  od  aoooreiare  mediante  apposite 
viti.  Si  fissa  al  torace  od  al  collo  mediante  un  nastro,  in 
guisa  che  il  bottone  centrale,  premuto  da  una  molla  d'ac- 
ciaio (della  quale  si  può  con  una  vite  variare  la  tenidone), 
prema  sopra  il  punto  ove  si  sente  piti  accentuato  il  bat- 
tito cardiaco  o  fl  polso;  della  carotiae.  La  trasmissione  per 
via  aerea  dei  movimenti  della  molla  è  fatta  da  un  timpano 
recettore  di  cui  si  può  regolare  la  poeisione  rispetto  alla 
molla  col  messo  di  una  vite. 


8.  n  confronto  dei  car- 
diogrammi cogli  sfigmogram- 
mi scritti  contemporanea- 
mente sullo  stesso  cilindro 
rotante,  ci  offre  subito  i  dati 
sufftcienti  per  renderci  conto 
degli  accidenti  principali 
che  presentano  i  due  trac- 
ciati. Quelli  rappresentati  dalla  fig.  110  furono  ottenuti  dalPBdgren 
in  un  giovane  sano  di  25  anni.  In  essi  sono 
segnati  con  linee  verticali  i  diversi  accidenti 
che  presentano  le  curve  cardiografiche  (a,  fc, 
e,  dy  e,  f,  g,  h,  <).  Essendo  ben  visibili  non 
hanno  bisogno  di  alcuna  descrizione.  Per 
quanto  abbiamo  detto  nel  precedente  capitolo 
(pag.  239,  fig.  82),  sappiamo  che  il  punto  a 
corrisponde  al  principio  della  sistole,  quando 
comincia  a  sentirsi  il  primo  tono  del  cuore, 
e  il  punto  /  corrisponde  al  principio  della 
diastole,  quando  cioè  le  valvole  semilunari, 
già  chiuse  al  punto  morto  sistolico,  si  met- 
tono in  tensione  e  sviluppano  il  secondo  tono. 
!N'elle  curve  sfigmografiche  della  carotide  il 
punto  coincidente  con  a  non  è  segnato  da 
alcun  accidente.  L'onda  sfigmica  primaria  che 
effluisce  dall'ostie  arterioso  non  giunge  nella 
carotide  che  nel  punto  b\  Sicché  l'intervallo 
a  b'  rappresenta  il  tempo  necessario  per  la 
trasmissione  dell'onda  dall'ostio  arterioso  alla 
carotide,  più  il  tempo  della  èisioU  latente,  quello 


Fig.  109.  —  Sfigmografo  per 
la  carotide  adoperato 
dair  Edgren. 

Consta'  di  un  timpano  re- 
cettore collegato  ad  una  molla 
d'acciaio  senoicircolare  desti- 
nala ad  abbracciare  il  collo. 
Per  regolare  la  pressione  sul- 
Tarteria  operata  dal  bottone 
esploratore  serve  una  placca 
applicata  alla  nuos,  che  tende 
più  o  meno  la  molla  mediante 
una  vite. 
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che  pasHa  cioè  tra  il  principio  della  contrazione  del  miocardio  e  il 
momento  dell'apertura  delle  valvole  semilunari,  che  è  segnato  dal 
punto  b  del  tracciato  cardiografico.  Siccome  i  punti  fc,  e,  d,  6,  / 
del  cardiogramma  corrispondono  ad  altrettanti  accidenti  che  si 
osservano  anche  nello  sfigmogramma  nei  punti  V,  e,  d',  e\  /,  ma 
tutti  con  un  ritardo  presso  a  poco  eguale  rappresentato  dall'inter- 
vallo a  a\  ne  segue  che  questo  intervallo  esprime  il  tempo  occorrente 
per  la  trasmissione  dell'onda  primaria  dall'ostie  arterioso  alla  caro- 


Fig.  110.  —  Cardiogrammi  (O)  e  Bfisrmogrammi  della  carotide  (8)  scritti 
sincroDicamente,  da  un  giovane  sano  di  25  anni  (Edgreu). 

I  ponti  a,  b,  e,  d,  e,  /  dei  cardiogrammi  corrispondono  ai  punti  Oi,  ò|,  r^,  d„  e^,  /^  degli 
sfigmogrammi. 

tide,  e  gli  intervalli  a  6,  come  a'  h*  esprimono  il  tempo  della 
sistole  latente. 

L'intervallo  b  e  che  nel  cardiogramma  è  appena  inarcato  da  un  leg- 
gero abbassamento  della  curva,  corrisponde  all'intervallo  V  e'  che 
demarca  la  linea  rapidamente  ascendente  dell'onda  primaria.  L'in- 
tervallo e  d  che  segna  un  leggero  innalzamento  della  linea  cardio- 
grafica, corrisponde  all'intervallo  e'  d'  che  segna  un  tratto  presso  a 
poco  orizzontale  (il  plateau)  dello  sfigmogramma.  L'intervallo  d  e  che 
corrisponde  al  d'  e',  tanto  nel  cardiogramma  che  nello  sfigmogramma, 
corrisponde  ad  una  linea  lentamente  discendente;  così  pure  l'inter- 
vallo e  /,  come  e'  f  corrispondono  nelle  due  curve  a  linee  rapida- 
mente discendenti. 

Trascurando  di  prendere  in  considerazione  gli  accidenti  c^  d  che 
sono  poco  marcati  e  non  hanno  che  un  significato  assai  dubbio,  si 
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può  ritenere  come  attendibile  o  almeno  estremamente  probabile,  che 
Pintiero  intervallo  b  e  rappresenti  il  periodo  AelVefflusso  o  vuotamento 
sistolico^  durante  il  quale,  rimpiccolendosi  il  volume  del  cuore,  esso 
esercita  una  pressione  sempre  minore  sullo  spazio  intercostale  ove 
è  applicato  il  cardiografo.  Kella  curva  sfigmografica  questo  periodo  è 
rappresentato  dalPintervallo  b'  e',  durante  il  quale  Ponda  sflgmica 
primaria  attraversa  Parteria. 

Il  piccolo  intervallo  e  f  coincide  col  principio  della  diastole  attiva^ 
durante  la  quale,  cessando  la  tensione  del  muscolo  cardiaco,  lo  spazio 
intercostale  ove  poggia  il  bottone  del  cardiografo  si  deprime.  Esso 
infatti  corrisponde  alla  linea  e'  f  dello  sfimogramma,  che  rappre- 
senta una  vera  onàa  negativa  che  precede  Vonda  positiva  secondaria 
o  diorotica. 

Per  intendere  la  formazione  di  questa  onda  dicrotica,  basta  con- 
siderare che  al  principiare  della  diastole  si  produce  una  enorme  dif- 
ferenza tra  la  pressione  aortica  e  la  pressione  intraventricolare,  il 
che  determina  la  gravitazione  della  colonna  sanguigna  sopra  le  val- 
vole semilunari  già  chiuse,  che  le  fa  vibrare  sviluppando  il  secondo 
tono,  e  le  distende  verso  il  cono  arterioso  producendo  lungo  le  ar- 
terie Ponda  negativa.  Alla  brusca  tensione  delle  valvole,  se^ue  la 
reazione  elastica  delle  medesime,  che  produce  Ponda  x>08ltiva  dicro- 
tica che  immediatamente  fa  seguito  all'onda  negativa.  La  grande 
maggioranza  dei  fisiologi  tra  i  quali  Grashey,  Edgren,  Hoorweg, 
Hiirthle,  è  concorde  nelPammettere  questa  razionale  interpretazione 
dell'onda  dicrotica»  Ciò  che  per  noi  dimostra  pome  essa  sia  d'origine 
centrale  è  appunto  l'onda  negativa  che  la  precede,  la  quale  non  può 
essere  determinata  che  dal  rapido  retrocedere  della  colonna  san- 
guigna del  bulbo  aortico  che  distende  le  valvole,  infossandole  verso 
il  cono  arterioso,  e  non  già  dal  reflusso  di  una  certa  quantità  di 
sangue  dall'arteria  al  ventricolo  per  effettuare  la  chiusura  valvolare, 
come  ammette  arbitrariamente  PEdgren. 

Gli  accidenti  y,  hy  i  che  notansi  nel  lungo  tratto  depresso  del  trac- 
ciato cardiograflco,  non  possono  naturalmente  trovare  alcun  riscontro 
nelle  curve  sfigmograflche,  perchè  dopo  la  chiusura  delle  valvole  se- 
milunari, le  vicende  della  pressione  nell'interno  del  ventricolo  non 
possono  più  trasmettersi  alle  arterie.  Ci  limiteremo  a  notare,  che 
molto  probabilmente  il  punto  g  che  segna  il  massimo  grado  di  de- 
pressione del  tracciato  cardiograflco,  corrisponde  all'istante  in  cui 
la  pressione  negativa  intraventricolare  raggiunge  il  massimo  effetto 
di  aspirazione;  che  il  punto  h  marca  l'istante  in  cui  cessa  la  diastole 
attivay  e  comincia  la  diastole  passiva  o  il  vero  riposo  del  cuore;  e  che 
infine  il  punto  i  (che  si  osserva  spesso,  ma  non  costantemente,  nel 
tracciato  cardiografico)  marca  l'istante  in  cui  comincia  la  presistole^ 
la  quale  determinando  un  certo  grado  di  dilatazione  passiva  dei  ven- 
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tricoli,  si  fa  sentire  con  un  leggiero  sollevamento    del    bottone    del 
cardiografo. 

Essendo  nota  la  velocità  di  rotazione  del  cilindro  registratore,  ed 
essendo  abbastanza  bene  riconoscibili  gli  accidenti  che  abbiamo  de 
scrìtto  nei  tracciati  cardiografici  e  sfigmografici,   si  pnò   facilmente 


Se 


Fig.  111.  —  Confronto  tra  gli  sfigmogrammi  della  carotide  {Se)  e  quelli 
della  radiale  (Sr)^  scritti   sincronicamente  (Edgren). 

determinare  la  lunghezza  millimetrica  e  la  corrispondente  durata  in 
frazioni  di  secondo  delle  principali  fasi  del  ciclo  cardiaco  dell'uomo. 
Giova  fare  queste  determinazioni  servendosi  dei  tracciati  raccolti  da 


Fig. 


112.  —  Confronto  tra  gli  sfigmogrammi  della  carotide  (Se)  e  quelli 
della  femorale  (Sf),  scritti  sincronicamente  (Edgren). 


un  solo  individuo  sano  in  condizioni  sperimentali  invariate  durante 
la  ricerca.  I  dati  così  raccolti  hanno  un  valore  pressoché  assoluto  ri- 
spetto al  caso  individuale  preso  in  esame,  e  certamente  sono  assai 
più  attendibili  dei  dati  medi  ricavati  dal  confronto  dei  risultati  ot- 
tenuti in  diversi  individui  in  condizioni  svariate. 

Hecondo  le  misurazioni  fatte  diligentemente  dalPEdgren  in  un  gio- 
vane sano  di  25  anni  che  aveva  70  pulsazioni  in  un  minuto,  si  rica- 
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vano  i  seguenti  dati  che  qui  riassumiamo  come  media  di    10    suc- 
cessive rivoluzioni  cardiache: 


Periodo  di  tensione 
Periodo  deU' efflusso     .     . 
Intero  periodo  sistolico     . 

Diastole  attiva  e  passiva 

Intero  periodo  diastoli  co 
Intera  rivoluzione  .     .     . 


=  ab- 


—  he=   11,71 

—  ae—  16,38 
f=zef:=  2,60 
\=fa=  24,14 

=  €a=z  26,74 
z=aa=  43,12 


4,67  mm.  =  0,0934  secondi 


=  0,2342 
=  0,3276 
=  0,0520 
=  0,4828 
=  0,5348 
=  0.8624 


9.  Eegistrando  contemporaneamente  il  polso  della  carotide  e  della 
radiale,  o  della  carotide  e  della  femorale,  o  della  femorale  e  della 
radiale,  come  si  vede  nelle  figure  111,  112,  113,  si  può  determinare 
molto  approssimativamente  il  tempo  occorrente  per  la  trasmissione 
sia  dell'onda  primaria  b'  sia  déìVonda  dicrotica  f  desumendolo  dal 
ritardo  con  cui  api)ariscono  le  due  onde   nelParteria    maggiormente 


Sf 


8r 


Fig.  113.  —  Confronto  tra  gli  sfigmogrammi  della  radiale  {Sr)  e  quelli 
della  femorale  {Sf),  scritti  sinoronioamente  (Edgren). 

distante  dal  cuore.  Questo  ritardo  nelle  tre  citate  figure  è  rappre- 
sentato dagli  intervalli  Vb'  f'f.  Misurandoli  con  una  scala  millime- 
trica si  vede  che  la  loro  lunghezza  varia  specialmente  col  variare  delle 
due  arterie  di  cui  si  confrontano  gli  sfigmogrammi.  Si  vede  anche 
che  l'onda  b'  appare  contemporaneamente  nella  femorale  e  nella  ra- 
diale ;  mentre  l'onda  /'  appare  nella  femorale  con  un  ritardo  mi- 
surabile. 

Prendendo  la  media  di  parecchie  misurazioni  dei  detti  intervalli 
negli  sfigmogrammi  raccolti  su  due  giovani  sani  di  25  anni  di  età, 
l'Edgren  è  giunto  ai  seguenti  risultati  : 

Il  ritardo  tra  il  polso  della  carotide  e  quello  della  radiale  per 
l'onda  b'  =  3,93  mm.  z=  0,0786  secondi^  e  per  l'onda/'  —  3,96  mm. 
=  0,0792  secondi. 

La  distanza  dalle  valvole  semilunari  al  punto  della  carotide  ove  fu 
applicato  lo  sfigmografo  essendo  di  20  cm.,  e  dalle  semilunari  al 
punto  della  radiale  80  cm.,  la  differenza  di  tempo  trovata  corrisponde 
alla  lunghezza  di  60  cm.  Con  questi  dati  si  calcola  il  tempo  della 
trasmissione  dell'onda  b'  dal  cuore  alla  carotide. 

3,93  :  a?  zz:  60  :  20  x  ■=  1,31  mm.  i=  0,0262  secondi 

Luciani,  Fisiologia  deWuomOf  voi.  I  (3/  edìz.).  37 
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e  dal  cuore  alla  radiale 

3,93  +  1,31  =:  5,24  mm.  zz  0,1048  secondi. 

Con  calcolo  identico  si  ricava  il  temi>o  della  trasmissione  dell'onda 
f'  dal  cuore  alla  carotide: 

3,96  :  a?  =rr  60  :  20  x  —  1,32  mm.  zz  0,0204  secondi 

e  dal  cuore  alla  radiale 

3,96  -J-  1,32  zz:  5,28  mm.  =  0,1056  secondi. 

Ripetendo  le  stesse  misurazioni  e  calcoli  per  le  singole  serie  di 
tracciati  ottenuti  nei  due  giovani  soggetti,  l'Edgren  è  giunto  ai  ri- 
sultati che  trovansi  riassunti  nella  seguente  tabella  : 


Tempo  della  trasmissione 

Distante 

dell'oDda  primaria  ò* 

1           dell'onda 

dicrotica  / 

mm. 

secondi 

mm. 

secondi 

Dal  cuore  alla  carotide  I. 

1,31 

0,0262 

1,32 

0,0264 

>        II. 

1,36 

0,0272 

1,36 

0,0272 

Dal  cuore  alla  radiale    I. 

5,24 

0,1048 

5,28 

0,1056 

II. 

5,32 

0,1064 

5,32 

0,1064 

Dal  cuore  alla  femorale  I. 

5,50 

0,1100 

6,35 

0,1270 

>                    >        II. 

5,31 

0,1062 

6,32 

0,1264 

Da  questi  dati,  con  facile  calcolo,  PEdgren  dedusse  la  velocità  di 
trasmissione  delle  due  onde,  vale  a  dire  la  distanza  da  esse  i)ercorsa 
in  un  secondo,  preso  come  unità  di  tempo.  I  risultati  ottenuti  sono 
riassunti  nella  tabella  seguente  : 


Distanze 

Velocità  di 

dell'onda  primaria 

Dalla  carotide  alla  radiale  =  60  cm. 

7,63    m. 

»                       »              58     » 

7,32     » 

Dalla  carotide  alla  femorale  :=  52  cm. 

6,20     > 

52     > 

6,59     » 

dell'onda  dicrotica 


7,53  m. 

7,32  > 

5,20  » 

5,40  » 
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Qaesti  risultati  armonizzano  bene  con  quelli  ottenuti  precedente- 
mente da  altri  autori,  specialmente  con  quelli  del  Keyt.  Le  diffe- 
renze dipendono  specialmente  dal  diverso  grado  di  elasticità  delle 
arterie  esplorate,  e  dal  diverso  grado  di  pressione  media  in  esse  do- 
minante :  quanto  piti  grande  è  l'elasticità  delle  arterie,  quanto  piti 
alta  è  la  pressione,  tanto  maggiore  è  la  velocità  di  propagazione  del- 
l'onda (Moens,  G^runmach,  Keyt). 

I  risultati  delPEdgren,  come  quelli  precedenti  del  Keyt,  conducono 
ad  ammettere  che  nei  vasi  delle  estremità  superiori  la  velocità  delle 
onde  è  maggiore  che  in  quelli  delle  estremità  inferiori.  L'  Edgren 
poi,  confrontando  la  velocità  dell'onda  primaria  in  confronto  con 
quella  dell'onda  dicrotica,  ha  trovato  che  in  questa  è  minore.  La 
differenza,  appena  accennata  nel  percorso  dal  cuore  alla  radiale,  è 
invece  notevole  nel  percorso  dal  cuore  alla  femorale,  come  risulta 
dai  dati  della  precedente  tabella. 

Dalla  velocità  di  trasmissione  delle  onde  e  dal  numero  di  esse,  si 

può  facilmente  calcolare  la  lunghezza  delle  onde    (^),    sapendosi    che 

questa  è  direttamente  proporzionale  alla  loro  velocità  di  propagazione 

(h)  e  inversamente  proporzionale  al  loro  numero  (w),  secondo  l'equa- 

h 
zione  X  =z  —  .  Ammettendo  coU'Edgren  che  l'efflusso  sistolico  si  cornicia 
n 

in  0,23  di  secondo,  il  numero  delle  onde  in  un  secondo  sarà  eguale 

a  5,75,  e  la  loro  velocità  di  propagazione  (prendendo  la    media    di 

quelle  dell'onda  primaria  calcolate  da  Edgren)  è  eguale  a  6,93  m.  in 

6  93 
un  secondo.  Sicché  la  lunghezza  delle  onde  ^  sarà  zz  J. —  =  1,20  m. 

5,75 
In  un  uomo  adulto,  essendo  poco  maggiore  la  distanza  dal  cuore 
alle  piti  piccole  arterie  del  piede,  ne  segue  che  solo  queste  vie  ar- 
teriose del  corpo  sono  abbastanza  lunghe  da  ricevere  tutta  la  lun- 
ghezza delle  onde  sfigmiche,  e  che  in  generale  l'estremo  di  dette 
onde  attraversa  l'ostio  arterioso  dell'aorta  quando  già  il  principio  di 
esse  è  passato  nelle  arterie  periferiche,  le  quali  dunque  pulsano 
tutte  durante  l'efflusso  sistolico. 

Conosconsi  sperimentalmente  le  molte  influenze  che  si  riflettono 
sulla  velocità  di  propagazione  del  polso:  ad  esempio  lo  scemare 
della  pressione  sanguigna  e  la  dilatazione  dei  vasi  cagionata  dal 
caldo,  dal  nitrito  d'amile  e  dalla  profonda  narcosi  tossica.  !N'on  sola- 
mente nella  narcosi  artificiale  sopra  animali,  ma  ancora  nel  sonno 
fisiologico  e  sopra  l'uomo  può  esser  misurato  un  sensibile  rallenta- 
mento dell'onda  del  polso.  Il  Patrizi  comparò  la  velocità  di  propaga- 
zione dell'onda  del  polso  nella  veglia  e  nel  sonno  profondo,  mediante 
esperienze  fatte  nell'uomo  (un  fanciullo  di  13  anni)  e  il  confronto 
tra  le  pulsazioni  del  cervello  (il  ragazzo  aveva  una  perdita  di  so- 
stanza ossea  nel  cranio)  e  del  piede. 
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Velocità  di  propagazione  nella  veglia  m.  6,50  al  1" 
»  »  nel  sonno       m.  5,77  al  1" 

10.  Dalle  oscillazioni  pulsatorie  della  pressione  e^^ve^se  dtigìi  sfigmo- 
grammi sono  da  distinguere  le  oscillazioni  pulsatorie  della  velocitàj 
anch'esse  determinate  dalle  ondate  ritmiche  del  caore.  Fu  primo  il 
Vierordt  (1858)  ad  ideare  nn  istrumento  per  studiare  le  curve  di 
dette  oscillazioni.  Uemotacometro  del  Vierordt  è  basato  sul  principio 
del  pendolo  idrostatico  di  cui  si  servono  gringegneri  per  misurare 
la  velocità  di  un  corso  d'acqua.  Il  suo  metodo  fu  poi  perfezionato  e 
svolto  dallo  Ghauveau  (1860),  che  costrusse  sullo  stesso  principio 
un  ingegnosissimo  apparecchio  scrivente^  che  chiamò  emodromografo^ 

La  fig.  114  a  sinistra  rappresenta  nel  suo  complesso  Pistrumento,  e 
a  destra  ne  dà  la  sezione.  Il  tubo  T  T  è  destinato  ad  essere  introdotto 
nell'arteria  carotide  del  cavallo  o  di  un  altro  grosso  animale,  e  legato 
agli  estremi;  L  rappresenta  l'asta  del  pendolo  che  termina  in  una 
leggerissima  paletta  o  disco  p,  immerso  nell'asse  della  corrente  san- 
guigna. L'asta  del  pendolo  attraversa  in  m  una  membrana  di  gomma 
che  le  fa  da  pemo^  e  quindi  si  prolunga  all'esterno  e  si  mette  in 
rapporto  con  un  timpano  ad  aria  del  Marey.  n  tubo  T  presenta  una 
stretta  fessura  longitudinale,  che  permette  al  disco  terminale  del 
pendolo  di  poter  deviare  lungo  il  tubo,  seguendo  le  variazioni  della 
velocità  della  corrente,  le  quaJi  sono  trasmesse  in  senso  inverso  alla 
membrana  del  timpano  recettore,  che  alla  sua  volta  le  trasmette  ad 
un  timpano  a  leva  scrivente.  La  fessura  lungo  la  quale  oscilla  libe- 
ramente l'asta  del  pendolo,  non  può  essere  attraversata  dal  sangue 
perchè  comunica  con  uno  spazio  esterno  riempito  da  una  soluzione 
alcalina  attraverso  il  tubicino  laterale  B  e  poi  chiuso  con  una  pinza. 
Al  tubo  T  T  è  innestato  lateralmente  lo  sfigmoscopio  S  che  scrive 
sul  cilindro  rotante  le  oscillazioni  della  pressione  mercè  un  secondo 
timpano  a  leva  che  funziona  sincronicamente  al  primo. 

Come  gli  sfigmogrammi  non  indicano  i  valori  assoluti  delle  varia- 
zioni della  pressione  del  sangue,  così  i  ta>cogrammi  o  dromogrammi 
tracciati  dall'emodromografo  dello  Ghauveau  non  forniscono  che  va- 
lori relativi  dei  cambiamenti  della  velocità  circolatoria  al  di  sopra  e 
al  di  ^otto  della  linea  zero,  che  si  ha  quando  il  movimento  è  nullo, 
perchè  il  disco  del  pendolo  è  egualmente  premuto  nelle  sue  due 
facce.  Per  conoscere  il  valore  assoluto  della  velocità  e  delle  sue  va- 
riazioni, è  necessario  graduare  Pistrumento,  il  che  fu  fatto  dallo 
Ghauveau  facendo  passare  nel  suo  interno  una  corrente  di  acqua  della 
quale  si  regolava  il  deflusso  fino  a  che  la  deviazione  del  pendolo 
raggiungesse  i  punti  massimi,  minimi,  e  intermedi  a  quelli  ottenuti 
quando  Pistrumento  era  applicato  alla  carotide  del  cavallo.  È  facile 
dopo  ciò  determinare  la  velocità  corrispondente  ai  detti  punti,   de- 
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ducendola  dal  calibro  dell'arteria,  e  dalla  diversa  portata  del  liquido, 
che  si  ottiene  nei  diversi  gradi  di  deviazione  del  pendolo. 
Lo  Chauveau  coi  suoi  allievi  Bertolns  e  Leroyenne,  potè  stabilire 


Fig.  114.  —  Emodromometro  dello   Chauveau. 

La  figura  a  sinistra  mostra  il  oompleaso  dello  strumento;  la  fisura  a  destra  ne  mostra  la  sezione 
verticale.  La  spiegaiione  si  legge  nel  testo. 


che  nella  carotide  di  un  cavallo  la  velocità  circolatoria  raggiunge 
nella  sistole  il  percorso  di  520  mm.  al  secondo,  durante  Vanda  dicro- 
tica  220  mm.,  e  durante  la  diastole  150  mm. 

Quando  si  leghi  la  carotide  di  un  lato,    si    osserva   un    aumento 
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compensatorio  della  velocità  soiraltra  carotide.  Anche  dorante  i  mo- 
vimenti di  masticazione,  per  effetto  di  nna  dilatazione  dei  vasi 
dei  muscoli  masticatori  e  delle  glandole  salivari,  si  ha  un  aumento 
della  velocità  circolatoria  nella  carotide,  che  può  divenire  cinque  o 
sei  volte  maggiore  di  quella  che  si  aveva  inizialmente.  Quando  si 
produca  una  notevole  dilatazione  vasale  in  seguito  al  taglio  trasver- 
sale del  midollo  spinale,  la  velocità  circolatoria  aumenta  assai  du- 
rante la  sistole,  ma  diviene  stra>ordinariamente  bassa  durante  la  diastole. 
Al  terminare  della  diastole,  la  velocità  è  maggiore  nelle  arterie  perife- 
riche che  nelle  centrali  ;  invece  al  cominciar  della  sistole,  aumenta  assai 
più  nelle  arterie  centrali  che  nelle  periferiche. 


Fig.  115.  —  TacogTftmini  (V)  e  sfij(raogrAmrai  (P)  scritti  contemporaneamente 
daU'arteria  carotide  del  cavallo  dal  Lortet  coireniodromogrnfo  dello 
Chanveau. 

Non  meno  interessante  è  di  esaminare  gli  accidenti  che  presentano 
i  ta^ogrammi  in  confronto  cogli  sfigmogrammi  scritti  contemporanea- 
mente. La  fig.  115  presenta  un  saggio  molto  istruttivo  di  questi  trac- 
ciati raccolti  dal  Lortet,  altro  allievo  dello  Chauveau.  Il  punto  1  cor- 
risponde all'istante  in  cui  Tonda  sistolica  primaria  giunge  alla  carotide 
producendovi  un  innalzamento  contemporaneo  sia  della  pressione 
sia  della  velocità.  Nel  punto  2  la  pressione  raggiunge  il  suo  culmine, 
quando  la  velocità  è  già  discesa,  il  che  dipende  dall'aumento  della 
tensione  elastica  dell'arteria  distesa,  che  modera  proporzionalmente 
ed  abbassa  la  velocità  del  movimento  sanguigno.  11  punto  3  corri- 
sponde probabilmente  al  momento  in  cui  cessa  l'efflusso  sistolico  e 
ha  luogo  la  chiusura  delle  valvole  semilunari,  e  il  punto  4  al  mo- 
mento in  cui  queste  si  mettono  in  tensione  per  effetto  del  principiare 
della  diastole  che  fa  gravitare  e  retrocedere  la  colonna  sanguigna 
contro  le  valvole  semilunari  già  chiuse,  il  che  determina  nello  sfig- 
mogramma l'onda  negativa  che  precede  l'onda  positiva  dicrotica.  In- 
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fatti  si  ha  la  conferma  di  questa  interpretazione  nell'andamento  della 
t5urva  tacografica  che  nei  punti  3  e  4  si  abbassa  scendendo  sotto  la 
linea  zero,  il  che  indica  un  movimento  a  ritroso  della  corrente,  a  cui 
tosto  tien  dietro  l'elevazione  dicrotica.  In  tutto  l'intervallo  da  4  a  i 
(che  corrisponde  approssimativamente  ai  periodi  della  perisistole  e 
della  presistole)  il  tracciato  della  pressione  segna  una  linea  lenta- 
mente discendente,  che  esprime  il  decrescere  della  pressione  arte- 
riosa a  misura  che  la  reazione  elastica  delle  arterie  sospinge  il  sangue 
nei  capillari  e  nelle  vene.  Nello  stesso  tempo  decresce  anche  la  ve- 
locità, sebbene  più  lentamente. 

11.  Durante  il  passaggio  dell'onda  sfìgmica  attraverso  le  arterie,  si 
produce  una  dilatazione  trasversale  e  un  allungamento  di  esse  in 
rapporto  coli'  oscillazione  pulsatoria  della  pressione.  L' allunga- 
mento delle  arterie  produce  una  locomozione  vasale  ad  ogni  on- 
data di  sangue  che  esse  ricevono,  che  è  ben  visibile  nelle  arterie 
legate  in  seguito  ad  amputazione.  Normalmente  però,  non  essendo 
libere  le  arterie  di  allungarsi  in  senso  longitudinale,  esse  sHncurvano 
lateralmente  se  erano  rettilinee^  aumentano  la  loro  curvatura  se  ave- 
vano (come  si  osserva  nei  vecchi)  un  decorso  serpentino;  e  se  for- 
mavano un'ansa  libera  a  breve  raggio  di  curvatura  (come  si  osserva 
nell'arco  aortico  e  polmonare),  ad  ogni  ondata  sistolica  la  curvatura 
tende  a  dispiegarsi  o  ad  assumere  un  raggio  più  lungo,  per  un  mec- 
canismo simile  a  quello  del  manometro  metallico  di  Bourdon. 

La  locomozione  pulsatoria  delle  arterie,  essendo  un  fenomeno  ben 
visibile,  eragià  nota  ai  vecchi  medici  chirurghi;  invece  la  dilatazione 
arteriosa  trasversale  è  un  fenomeno  assai  meno  appariscente,  tanto 
che  nel  secolo  XVIII  alcuni  medici  (tra  i  quali  specialmente  il 
De  la  Mure)  la  negarono,  considerando  il  polso  arterioso  che  si  per- 
cepisce col  tatto  come  effetto  di  semplice  locomozione  vasale.  Fu  il 
nostro  Spallanzani  (1773)  il  primo  a  ben  dimostrare  con  un  ingegnoso 
esperimento  la  dilatazione  pulsatoria  dell'aorta  delle  salamandre. 
«  Pulsa  l'aorta  (egli  scrisse)  nell'intiera  sua  lunghezza,  e  in  pulsando 
sì  dilata,  ma  non  per  tutto  egualmente.  Dove  fa  gomito  cresce  il 
suo  diametro  di  un  terzo,  ma  negli  altri  siti  cresce  solo  all'intorno 
di  un  vigesimo.  Ancorché  l'occhio  mi  mostrasse  che  nella  pulsazione 
l'accrescimento  di  diametro  ossia  il  gonfiamento  dell'aorta  si  aveva 
più  o  meno  per  tutti  i  punti  della  circonferenza,  pure  me  ne  chiari 
di  vantaggio  col  seguente  mezzo  :  Feci  passare  l'aorta  dietro  a  un 
anellino  aperto  di  metallo,  che  poi  chiusi,  il  cui  diametro  interno  era 
un  po'  più  grande  di  quello  dell'aorta.  Quando  ella  pulsando  si  di- 
latava, lo  spazietto  voto  circolare  tra  lei  e  l'anellino  diventava  mi- 
nore, e  quando  si  restringeva  diventava  maggiore.  Sminuii  la  capa- 
cità dell'anellino.  Allora  dove  l'aorta  fa  gomito,  cioè  dove  succede  la 
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massima  dilatazione,  veniva  a  perdersi  lo  spazietto  circolare  nella 
sistole  del  cuore,  'per  rimaner  d'ogni  intorno  riempiuto  dalla  dilata- 
zione del  vaso:  prova  decisiva  che  Paorta  in  pulsando  si  dilata  in 
tutti  i  punti  della  circonferenza»  {Dei  fenomeni  della  circolazione. 
JHssertaaione  terza). 

Allo  scoi>o  di  dimostrare  lo  stesso  fenomeno,  il  Poiseuille  (1828) 
introdusse  un  certo  tratto  di  una  grossa  arteria  entro  una  si>ecie  di 
scatola  allungata,  attraversata  ai  due  estremi  da  un  foro  circolare 
dello  stesso  diametro  dell'arteria  che  doveva  ricevere.  Il  coperchio  della 
scatola  (che  poteva  chiudere  a  tenuta  d'acqua)  era  attraversato  da 
un  tubicino  verticale  di  vetro  fornito  di  una  scala  millimetrica.  Riem- 
pita di  liquido  la  scatola  imprigionante  l'arteria,  ad  ogni  ondata  si- 
stolica si  vedeva  il  liquido  montare  lungo  il  tubicino,  e  discenderne 
ad  ogni  diastole.  Dal  grado  di  massima  ascensione  del  liquido,  il 
Poiseuille  potè  dedurre  l'aumento  di  diametro  dell'arteria. 

Questo  esperimento  del  Poiseuille  fu  il  punto  di  partenza  della 
costruzione  di  quelli  apparecchi  che  diconsi  pletismografi  perchè  ser- 
vono a  registrare  il  grado  del  riempimento,  vale  a  dire  le  oscillazioni 
di  volume  degli  organi  per  effetto  delle  dilatazioni  e  stringimenti 
dei  vasi  che  essi  contengono.  S'intende  facilmente  che  essendo  i  di- 
versi organi  o  membri  del  corpo  molto  vascolarizzati,  la  totalizzazione 
dei  movimenti  di  dilatazione  o  di  retrazione  passiva  o  attiva  di 
tutti  i  rami  arteriosi  che  essi  contengono,  deve  determinare  cam- 
biamenti di  volume  molto  notevoli. 

n  Piégu  (1846)  per  poter  apprezzare  queste  oscillazioni  di  volume, 
introdusse  un'estremità  entro  un  astuccio  pieno  d'acqua  tiepida  e 
chiuso  ovunque  a  perfetta  tenuta,  meno  in  un  punto  per  cui  pas- 
sava il  tubo  verticale  destinato  a  segnalare  i  cambiamenti  di  volume. 
Egli  descrisse  tanto  le  oscillazioni  di  volume  dipendenti  dal  ritmo 
cardiaco^  quanto  quelle  dipendenti  dal  ritmo  respiratorio.  Con  me- 
todo identico  e  con  identici  risultati  esplorò  i  cambiamenti  di  volume 
di  un  arto  il  (3helius  (1850),  che  ignorava  le  precedenti  ricerche  del 
Piégu. 

Oh.  Buisson  (1862),  lo  scopritore  del  metodo  grafico  mercè  la  tras- 
missione aerea  a  timpani  a  leva  scriventi,  perfezionato  poi  dal  Marey» 
fu  il  primo  ad  applicarlo  al  pletismografo  di  Piégu  e  Ohelius. 

A.  Pick  (1868)  per  raggiungere  lo  stesso  intento,  mise  in  rapporto 
il  manicotto  in  cui  introduceva  l'avambraccio  a  perfetta  tenuta,  con 
un  manometro  ad  acqua  scrivente,  che  registrava  direttamente  sul 
cilindro  rotante  le  oscillazioni  pulaatorie  del  volume  dell'estremità 
esplorata. 

A.  Mosso  (1874-75)  descrisse  un  altro  ingegnoso  pletismografo^  col 
quale  raggiunse  l'intento  di  registrare  in  valori  assoluti  i  cambiamenti 
di  volume  di  un  organo  isolato,  o  di  un  arto  dell'uomo.  Ma  per  la  len- 
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tezza  rK)n  cui  fiinzioua  l'apparecchio  registratore,  esso  è  incapace  di 
seguire  i  cambiamenti  rapidi  parsivi  dovuti  al  ritmo  cardiaco,  mentre 
registra  i  lenti  cambiam^enti  di  volume  dovuti  alle  contrazioni  e  dila- 
taaioni  attive  dei  vasi  indipendenti  affatto  dal  ritmo  cardiaco.  Avremo 
occasione  di  trattarne  nel  seguente  capitolo. 

Il  JB^an90Ìs-Franck  (1876)  modificò  utilmente  nei  particolari  il  metodo 
di  Buisson,  riducendo  Papparecchio  a  quello  rappresentato  dalla  fi- 
gura 116.  L'ampolla  che  precede  il  tubo  di  gomma  che  congiunge  il 
pletismografo  col  timpano  a  leva,  serve 
ad  eliminare  le  oscillazioni  del  liquido 
spostato  lungo  il  tubo  verticale.  Assai 
somiglianti  a  questo  sono  il  metodo  e 
lo  strumento  adottati  in  seguito  dal 
Mosso  (1880)  per  registrare  le  oscilla- 
zioni pulsatone  del  volume  dell'avam- 
braccio, a  cui  diede  il  nome  di  idro- 
sfigmografo. 

Tra  i  diversi  risultati  più  o  meno 
importanti  ottenuti  col  metodo  pleti- 
smografico,  qui  non  dobbiamo  preoc- 
cuparci che  della  forma  delle  curve  di- 
pendenti dalle  oscillazioni  pulsatorie 
del  volume  della  part^  esplorata,  vale 
a  dire  dei  pletismogrammi  vacali  e 
della  loro  iaterpretaziouie. 

Certamente  i  pletismogrammi  vasali 
sono  assai  slmili  agli  sfigmogrammi,  e 
ne  presentano  tutti  gli  accidenti  prin- 
cipali, compreso  il  dicrotismo,  come 
si  vede  nelle  figure  117  e  118.  Tut- 
tavia essi  non  possono  essere  iden- 
tici, perchè  gli  sfigmogrammi  sono  ot- 
tenuti, come  abbiamo  veduto,  con  apparecchi  che,  mediante  una  molla 
in  tensione,  esercitano  sopra  l'arteria  esplorata  una  certa  pressione, 
da  deformarne  più  o  meno  il  lume;  mentre  invece  i  pletismogrammi 
sono  determinati  unicamente  dalle  oscillazioni  di  volume  dell'avam- 
braccio o  della  mano,  evitando  al  possibile  qualsiasi  pressione  estema. 
La  corrente  sanguigna  nelle  vene,  essendo  continua  ed  uniforme,  è 
chiaro  che  le  oscillazioni  del  volume  dell'arto  non  possono  dipen- 
dere che  dalle  variazioni  della  corrente  sanguigna  o  dalla  velocità 
con  cui  il  sangue  affluisce  nelle  arterie  nei  diversi  momenti  del  ciclo 
pulsatorio.  Dal  diverso  grado  d'inclinazione  rispetto  all'asse  delle 
ascisse  dei  diversi  tratti  della  curva  pletismografica,  si  può  dunque 
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Fìg.  116.  —  Pletismografo  di  Fran9oi8- 
Fraook,  per  registrare  i  cambia- 
meDti  rapidi  del  volume  della 
mano  ohe  sodo  trasmessi  ad  un 
timpano  a  leva  molto  sensibile. 
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(come  fece  il  Fick)  costruire  la  curva  della  velocità,  e  così  ricavare 
dal  pletismogramma  il  tacogramma. 

Per  dare  un  esempio  di  questa  trasformazione  della  curva  del  vo- 
lume in  curva  della  velocità,  abbiamo  ingigantito,  con  un  apparecchio 
di  proiezione,  il  primo  pletismogramma  rappresentato  dalla  flg.  118; 
poi  ne  abbiamo  diminuite  della  metà  le  ordinate.  Così  abbiamo  ot- 


Fig.    117.    —   A',  pletismogrammi    deiravarabraccio    a   diginno;  A,  idem  nello  stesso 
individuo  dopo  colazione  (Mosso). 

tenuta  la  curva  rappresentata  dalla  linea  sottile  della  flg.  119,  che 
ha  la  stessa  forma  che  avrebbero  avuto  i  pletismogrammi  della  fi- 
gura 118  se  fossero  stati  registrati  su  un  cilindro  rotante  con  velo- 
cità duplice.  Dal  pletismogramma  così  trasformato  abbiamo  grafica- 
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Fig.  118.  —  V,  pletismogrammi  della  mano  ottenuti  ooirapparecchio  della  fig.  116,  es- 
sendo soppresse  le  oscillazioni  della  colonna  liquida  mediante  l'ampolla  interposta  tra 
Tapparecohio  esploratore  ed  il  timpano  scrivente  (Fr.  Franck). 


mente  ricavato  il  tacogramma  rappresentato  dalla  linea  più  marcata 
della  flg.  119,  che  presenta  un'andatura  assai  somigliante  a  quella 
del  tacogramma  registrato  da  Chauveau  e  hortet  coìVeniodromografo 
(flg.  115).  È  però  necessario  avvertire  che  il  nostro  tacogramma  de- 
dotto dal  pletismogramma  non  ci  ofEre  i  valori  assoluti  delle  oscilla- 
zioni della  velocità,  e  che  Pascissa  o  o  non  corrisponde  a  zero  ve- 
locità, ma  ai  momenti  durante  i  quali  il  volume  delPavambraccio 
resta  invariato,  facendo  in  esso  equilibrio  l'afflusso  arterioso  all'ef- 
flusso venoso. 

Per  trasformare  graficamente  il  pletismogramma  in  tacogramma f  le  cui    ordinate 
rappresentano  T  inclinazione  dei  diversi  tratti  della    prima    curva,    si    opera   nel 
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modo  seguente  :  —  Si  tira  in  un  punto  qualunque  P  del  pletismogramma  la  tan- 
gente alla  curva;  si  misura  la  tangente  trigonometrica  dell'angolo  che  essa  fa 
con  la  direzione  positiva  dell'asse  delle  ascisse,  e  poi  s'innalza  sul  punto  dei- 
Passe  delle  ascisse  corrispondente  a  P  un  segmento  proporzionale  alla  tangente 
trigonometrica  misurata.  Il  Fick  ha  indicato  un  artificio  molto  pratico  per 
determinare  questa  tangente. 

12.  Dopo  avere  analizzato  i  principali  fenomeni  coordinati  alla 
pressione  e  alla  velocità  circolatoria,  giova  considerarli  in  uno 
schema  che  li  riassume  sinteticamente.  Valga  a  questo  scopo  la  fi- 
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Fig.  119.  —  La  curva  tracoiai»  con  linea  Rottile  rappresenta  il  primo  pletisinogramma 
della  fig.  118  ingigantito  ed  allangato.  La  curva  tracciata  con  linea  grossa  rappresenta 
il  taoogramraa  oostraito  graficamente  misurando  i  gradi  d'inclinazione  dei  diversi  tratti 
del  pletismogramma  (Luciani). 


gura  120  che  rende  visibili  in  un  diagramma  i  fatti  più  importanti 
della  circolazione  nelle  arterie,  nei  capillari,  nelle  vene. 

Ideile  arterie  Palveo  circolatorio  (rappresentato  dalla  sezione  totale 
dei  vasi),  aumenta  dapprima  lentamente  dall'aorta  alle  piccole  arterie^ 
e  poi  rapidamente  dalle  piccole  arterie  ai  capillari.  Anche  la  curva 
della  pressione  e  quella  della  velocità  seguono  lo  stesso  andamento 
generale.  Il  polso  e  le  oscillazioni  cardiache  della  velocità  nelle 
arterie  diminuiscono  lentamente  dall'aorta  fino  alla  soglia  dei  capillari* 

]^ei  capillari,  ove  Palveo  circolatorio  diventa  massimo,  la  pressione 
continua  lentamente  a  decrescere  e  la  velocità  diventa  minima  e 
costante. 

Nelle  vene  Palveo  diminuisce  di  nuovo,  prima  rapidamente,  poi 
lentamente  fino  allo  sbocco  delle  cave,  ove  però  è  più  ampio  che 
nell'ostie  aortico;  la  pressione  decresce  continuamente,  fino  a  divenir 
negativa     nelle    vene   intratoraciche;    la   velocità    invece    aumenta 
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lentamente  dagli  estremi  capillari  alle  cave  ove  però  è  minore  che 
nell'aorta.  Le  vene  intratoraciche  e  le  estratoraciche  più  prossime  al 
cuore,  presentano  lievi  oscillazioni    pulsatone   sia   della   pressione 


sia    della    velocità,  in 
del  cuore  destro. 


coincidenza  della   presistole    e  della  sistole 


Se  si  considera  la  grande  velocità  con  cui  si  trasmettono  lungo 
le  arterie  le  ondulazioni  promosse  dall'efflusso  intermittente  dal 
cuore,  si  rileva  chiaramente  che  essa  non  ha  alcun    rapporto    colla 
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Fig.  120.  —  Diagramma  rappresentante  sinteticamente  il  progressivo  variare  dell'alveo 
della  corrente  sanguigna,  della  pressione,  della  velocità,  nelle  tre  grandi  sezioni  della 
circolazione  maggiore  (secondo  Qad  e  Fredericq). 

Non  sono  state  rappresentate  nello 'schema  le  oeoillazioni  re^piraUìTie  e  vatmMiorxe  della  pre»- 
sione  e  della  velocità. 

meàia  velooitd  droolatoriay  vale  a  dire  col  tempo  che  impiega  una 
goccia  di  sangue  o  un  eritrocito  per  percorrere  l'intero  circuito  va- 
saio e  tornare  allo  stesso  punto  di  partenza.  Unda  non  est  materia 
progredienSy  ned  forma  materiae  progrediens.  Con  questa  espressione 
pittoresca,  E.  H.  Weber  non  intese  negare  che  il  passaggio  del- 
l'onda sflgmica  per  le  arterie  sia  accompagnata  da  un'accelerazione 
della  corrente,  e  rappresenti  quindi  un  aiuto  al  movimento  circo- 
latorio; ma  intese  di  distinguere  nettamente  la  velocità  media  con 
cui  il  sangue  scorre  nei  vasi  dalla  velocità  di  trasmissione  dell'onda 
sfigmica,  che  è  essenzialmente  una  forma  ohe  si  muove  in  un  liquido. 
Per  misurare  (almeno  approssimativamente)  la  durata  dell'intera 
circolazione,  E.  Hering  (1829)  immaginò  un  metodo  che  consiste  nel- 
l'iniettare  in  una  vena  giugulare  d'un  animale  una  sostanza  innocua 
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e  facilmente  riconoscibile,  e  poi  di  raccogliere  dalla  giugulare  op- 
X>osta9  di  cinque  in  cinque  secondi,  battuti  da  un  metronomo,  un 
campione  di  sangue,  ove  poi  ricercava  la  sostanza  iniettata.  Scelse, 
come  assai  adatto  allo  scopo,  il  ferrocianuro  potassico,  di  cui  è  fa- 
cile scoprire  la  presenza,  anche  in  piccolissime  dosi,  con  un  sale  di 
ferro,  in  presenza  del  quale  forma  il  blu  di  Prussia.  I  risultati  che 
egli  ottenne  nei  cavalli  furono  poi  confermati  dal  Vierordt  (1858)  ed 
estesi  ad  altri  animali,  con  un  metodo  alquanto  più  preciso  per 
quanto  riguarda  la  misura  degli  intervalli  tra  le  diverse  prese  dei 
campioni  di  sangue. 

Dai  migliori  esperimenti  di  Bering  sui  cavalli  risultò  che  per  per- 
correre l'intero  giro  da  ana  giugulare  all'altra  occorrono  al  sangue 
26,2  secondi  (media  di  19  ricerche).  Cotesto  giro  da  una  giugulare 
all'altra  è  uno  dei  più  brevi  che  possa  percorrere  una  goccia 
di  sangue  per  attraversare  l'intero  sistema  e  tornare  al  punto  di 
partenza.  Se  s'inietta  invece  il  ferrocianuro  potassico  in  una  vena 
crurale,  e  si  raccoglie  il  sangue  nella  vena  crurale  dell'opposto  lato, 
il  giro  è  notevolmente  più  lungo,  e  dovrebbe  esigere  una  maggiore 
durata.  Tuttavia  dalle  ricerche  del  Vierordt  risulta  che  la  differenza 
di  tempo  fra  i  detti  due  giri  è  assai  piccola,  il  qual  fatto  dimostra 
che  nei  più  grossi  vasi  arteriosi  e  venosi  il  sangue  circola  con  grande 
rapidità,  e  che  il  n^lentamento  ha  luogo  in  forte  misura  nei  capil- 
lari e  nei  minimi  vasi. 

Tra  i  risultati  più  importanti  ed  attendibili  delle  numerose  ri- 
cerche del  Vierordt,  è  certamente  il  fatto  che  la  durata  media  del 
circolo  varia  nei  diversi  mammiferi,  e  che  nei  piccoli  animali  è  più 
breve  che  nei  grandi.  Se  poi  si  mette  in  rapporto  la  durata  del  cir- 
colo col  numero  delle  pulsazioni  cardiache  che  occorrono  per  com- 
pierlo, si  giunge  —  secondo  i  dati  sperimentali  del  Vierordt  —  al 
risultato  che  in  tutti  gli  animali,  indipendentemente  dalla  loro  mole, 
sono  necessarie  da  26  a  29  pulsazioni  per  percorrere  l'intero  giro  cir- 
colatorio da  una  giugulare  alV altra.  Ciò  risulta  dalla  seguente  tabella  : 


^JtÉMMuMMfc 


Specie  di  animali 


Coniglio      .     .     . 
Capra     .     .     .     . 

Cane 

Cavallo  (Bering) 


DaraU 

di  QB  eircolo 

in  seeondi 


FreqaeBSA 
del  polM  in 
nn  minato 


7,46 
14,14 
16,7 
31,5 


220 

110 

96 

55 


Numero 

delle 
palsasioni 

durante 
un  circolo 


26,1 
26,0 
26,7 
28,8 
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Per  la  darata  del  circolo  delPuomo  il  Vierordt  ritiene  probabile 
che  sia  intermedia  tra  qaella  del  cane  e  qaella  del  cavallo,  vale  a 
dire  la  stima  =  27,1  secondi,  che,  per  una  frequenza  di  72  pulsa- 
zioni,  corrisponde  a  27,7  pulsazioni. 

Questi  dati,  forniti  dal  metodo  di  Hering  e  Vierordt  intomo  alla 
durata  del  circolo,  non  esprimono  la  velocità  media  con  cui  il  sangue 
circola  nei  vasi,  ma  piuttosto  la  velocità  tnassima^  vale  a  dire  quella 
che  si  ha  nel  filetto  assiale  del  liquido  scorrente  nei  vasi  (vedi  pa- 
gina 201).  Per  questa  ragione  v.  Kries  (1887,)  propose  di  ridurre  a  metà 
i  dati  numerici  forniti  dalle  ricerche  del  Vierordt,  per  ottenere  i 
valori  della  velocità  media  circolatoria.  In&tti,  secondo  le  leggi  di 
idrodinamica,  la  velocità  media  del  liquido  scorrente  in  un  tubo,  deve 
essere  eguale  alla  metà  della  velocità  massima  con  cui  si  muove  il 
filetto  centrale.  Ma  il  Tigerstedt  riflette  opportunamente  in  propo- 
sito che  la  dottrina  del  flusso  dei  liquidi  non  è  applicabile  ai  tubi 
capillari  che  colla  premessa  che  il  liquido  fluente  sia  spoglio  di  par- 
ticelle solide  capaci  di  abbassare  il  valore  della  velocità  massima 
della  corrente  assiale.  Ora  è  noto  che  gli  eritrociti  che  si  muovono 
lungo  l'asse  della  corrente  sono  di  tale  grandezza,  da  eguagliare 
presso  a  poco  il  lume  dei  capillari.  Ke  segue  che  nei  capillari  san- 
guigni la  velocità  media  è  certamente  alquanto  maggiore  della  metà 
della  velocità  massima.  In  ogni  caso  però  si  può  decisamente  affer- 
mare che  la  durata  media  del  circolo  deve  essere  minore  di  quella 
determinata  col  metodo  di  Hering. 

Letteratura. 
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CAPITOLO  IX. 

La  fisiologia  del  miocardio  e  dei  nervi  cardiaci 


Sommario.  —  1.  I  problemi  attenenti  ai  processi  interni  che  presiedono  e  regolano 
il  ritmo  cardiaco.  —  2.  Le  condizioni  chimiche  esterne  delPattività  cardiaca. 

—  3.  Gli  effetti  delle  legature  e   dei    tagli  nelle   diverse  regioni  del  cuore. 

—  4.  Dottrina  àeW eccitabilità  automatica  e  riflessa  del  cuore.  —  5.  Dottrine 
dell'origine  miogena  o  nevrogena  del  ritmo  cardiaco.  —  6*  Fatti  addotti  in 
favore  dell'una  e  dell'altra  dottrina.  —  7.  Modi  speciali  di  reagire  del  muscolo 
cardiaco  agli  stimoli  estemi.  —  8.  La  regolazione  del  ritmo  cardiaco  attuata 
dal  sistema  nervoso.  Nervi  inibitori  o  diastolici,  —  9.  Nervi  acceleratori  o 
sintolici.  —  10.  Dottrina  dell'azione  anabolica  del  nervi  diastolici,  e  dell'a- 
zione catabolica  dei  nervi  sistolici.  —  11.  Nervi  centripeti  del  cuore  o  di  altre 
parti,  che  influenzano  in  via  riflessa  il  ritmo  cardiaco.  —  12.  I  oewlH  nervosi 
dei  nervi  cardiaci,  il  loro  eccitamento  tonico,  e  la  dottrina  della  regolazione 
del  ritmo  cardiaco.  —  Letteratura. 

Le  fdnzioni  meccaniche  del  cuore  e  dei  vasi,  che  abbiamo  esposte 
nei  due  precedenti  capitoli,  soggiacciono  a  frequenti  e  svariate  oscil- 
la/ioni o  cambiamenti  che,  contenuti  entro  certi  confini,  non  solo 
rientrano  nell'ambito  della  vita  normale,  ma  anzi  soddisfano  alla  ne- 
cessità fisiologica  di  adattare,  sia  la  velocità  circolatoria  generale, 
sia  la  distribuzione  del  sangue  nelle  singole  parti,  alle  di\^erse  cir- 
costanze esterne,  e  ai  momentanei  bisogni  del  complessivo  organismo 
o  dei  suoi  svariati  organi  o  tessuti. 

I  cambiamenti  fisiologici  dell'attività  del  cuore  consistono  in  au- 
menti o  diminuzioni  della  frequenza  o  della  forza  delle  sue  pulsa- 
zioni; i  cambiamenti  fisiologici  dell'attività  dei  vasi  consistono  in 
dilatazioni  o  restringimenti  dei  medesimi,  specialmente  delle  pìccole 
arterie,  determinati  da  espansioni  o  da  contrazioni  delle  cellule 
muscolari  di  cui  sono  fomite. 

L'osservazione  giornaliera  dimostra  anche  ai  profani  che  coteste 
modificazioni  e  adattamenti  dell'attività  del  cuore  e  dei  vasi  dipen- 
dono essenzialmente  dal  sistema  nervoso,  che  è  il  supremo  regola- 
tore di  tutte  le  grandi  funzioni  della  vita.  Dal  fatto  che  il  cuore  fa 
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eco,  modificando  in  vario  modo  le  sae  funzioni,  alle  emozioni  psi- 
chiche, sorse  la  vecchia  credenza  aristotelica  che  esso  sia  la  sede 
dell'anima  che  tuttora  vive  nell^immaginazione  popolare  e  nel  lin- 
gnaggìo.  Dal  fatto  che  le  emozioni  stesse  determinano  facilmente 
il  rossore  o  il  pallore  del  volto,  si  ha  la  prova  manifesta,  che  il 
sistema  nervoso  è  anche  capace,  indipendentemente  dal  centro  cir- 
colatorio, di  modificare  Pirrigazione  sanguigna  dei  diversi  territòri 
vasali. 

All'intento  di  precisare  ^ 

possibilmente  i  limiti  di 
cotesta  azione  regolatrice 
del  sistema  nervoso,  e- 
sporremo  in  due  succes- 
sivi capitoli  i  fatti  me- 
glio acquisiti  e  che  ci 
sembrano  di  maggiore 
interesse,  in  ordine  alla 
fisiologia  dell'uomo,  in- 
tomo alle  condizioni  fisio- 
logiche che  sono  a  base 
delVattività  del  cuore  e 
dei  vasi. 


1.  Come  vedemmo  nel 
cap.  YI,  l'attività  mec- 
canica del  cuore  è  con- 
dizionata   dal  succedersi 


Pig.  121,  I  e  S,  —  Faccia  anteriore  e  posteriore 
del  onore  di  rana. 


At.  atri;  V,  ventricolo:  AA,    rami  dell'aorta;  Ba,  bulbo 
refifOlare     di      tre    diversi     ■<>^®0  5  Sv,  seno  venoeo;  Vcl,  vena  cava  inferiore  ;  Voe,  vena 
®  ,  cava  snperiore  ;  Vp,  vene  polmonari  ;  Vii.  vene  epatiche. 

stati  del  muscolo  cardia-      o      >#       ^   ^       *   .  ^   . 

oi/wu*  xA^M.   iuu(?v^xv/   yjaLXAia        s  ^   4_  Facota  anteriore  e  posteriore  dèi  cuore 

co:  di  contrdzione,  di  espan-  di  testuggine. 

SiOìie,    di    riposo.    Per   ifor-  ^*  -^'«   •rterie  polmonari;  B,  B',  aorU  sinistra  e  destra; 

.        ,.  B,  D',  arterie  sottocUvicolari  sinistra  e  destra;  H,  semianello 

marci  un'idea   chiara   del-  bolbare;  I,   solco  atrio  ventricolare;   P,  P',  vene  polmonari  ; 

1,      .    .  -,        .  M,L,  vena  cava  superiore  sinistra  e  destra;  N,  vena  cava  in- 

ForiginarSl,    succedersi    e  ferlore;  R,  vena  coronaria. 

propagarsi   di  questi  tre 

stati,  nei  diversi  segmenti  del  muscolo  cardiaco,  giova  tornare  su 
questo  argomento,  guardando  attentamente  un  cuore  di  rana  o  di 
testuggine  vivente  messo  a  nudo  (fig    121). 

Eeciso  il  frenulo  che  fissa  alla  faccia  dorsale  del  pericardio  la  pa- 
rete posteriore  del  ventricolo,  e  sollevato  in  alto  quest'ultimo,  si 
scorge  che  la  contrazione  comincia  lungo  le  vene  cave  e  da  queste 
si  diffonde  al  seno  venoso  in  cui  confluiscono;  dal  seno  venoso,  che 
sbocca  nell'atrio  destro,  la  contrazione  si  trasmette  ai  due  atri  ;  dai 
due  atri  passa  al  ventricolo,  e  finalmente  dal  ventricolo  al  bulbo  ar- 
terioso, che  nelle  rane  è  attivamente  contrattile,  come  riconobbe  per 

Luciani,  Fisiologia  dell'uomo^  voi.  I  (3.*  ediz.).  89 
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primo  lo  Spallanzani.  Sicché  la  contrazione  o  sistole  cardiaca  si  pre- 
senta in  forma  di  un'onda,  che  si  genera  nel  vaso  di  afflusso,  pe- 
netra nel  caore,  si  diffonde  in  modo  peristaltico  dagli  atri  al  ven- 
trìcolo, ed  esce  dal  cuore  pel  vaso  di  efflusso. 

Si  noti  però  (ciò  è  di  massima  importanza)  che  l'onda  contrattile 
peristaltica  non  procede  uniformemente,  ma  subisce  un  rallentamento 
o  un  intoppo  nel  limite  tra  il  seno  e  gli  atri,  in  quello  tra  gli  atri 
e  il  ventrìcolo,  in  quello  infine  tra  il  ventricolo  e  il  bulbo  arterìoso. 
Ne  segue  che  quando  gli  atri  cominciano  a  contrarsi,  il  seno  co- 
mincia ad  espandersi  ;  quando  il  ventricolo  entra  in  sistole,  gli  atri 
entrano  in  diastole;  quando  infine  comincia  la  sistole  del  bulbo 
aortico  il  ventrìcolo  inizia  la  sua  diastole.  Alle  due  fasi  attive,  sisto- 
lica e  diastolica,  tien  dietro  lo  stato  di  riposo  o  pausa  funzionale, 
che  medesimamente  comincia  nel  seno  prìma  che  negli  atri,  e  negli 
atri  prìma  che  nel  ventricolo,  col  riposo  del  quale  si  chiude  il  ciclo 
o  rivoluzione  cardiaca. 

Questi  fenomeni  che  facilmente  si  osservano  nelle  rane,  o  anche 
nelle  testuggini,  armonizzano  con  quelli  osservabili  con  maggiore 
difficoltà  negli  animali  a  sangue  caldo  in  generale.  Anche  in  questi 
(come  vedemmo  a  pag.  192)  l'onda  contrattile  si  genera  nelle  grandi 
vene  che  sboccano  direttamente  negli  atri,  non  esistendo  in  essi  un 
seno  venoso;  dagli  atrì  si  propaga  peristalticamente  ai  ventricoli, 
ove  si  arresta,  non  essendo  essi  provvisti  di  bulbi  arteriosi  contrat- 
tili. Anche  in  detti  animali  l'onda  contrattile  subisce  un  intoppo  o 
momentaneo  arresto  nel  punto  di  passaggio  dagli  atrì  ai  ventrìcoli, 
di  guisa  che  colPinizio  della  sistole  ventrìcolare  coincide  la  diastole 
degli  atrì,  condizione  necessaria  pel  perfetto  funzionamento  della 
pompa  cardiaca. 

£  da  questi  fenomeni  fondamentali  che  scaturiscono  tutti  i  più 
difficili  e  complessi  problemi  attinenti  alle  condizioni  fisiologiche 
delle  funzioni  cardiache.  Da  che  dipende  l'attività  ritmica  del  cuore  f 
Quali  sono  le  condizioni  chimiche  estrinseche  che  sono  indispensabili 
a  questa  sua  attività!  Il  suo  ritmo  è  di  natura  riflessa j  ossia  di- 
pende da  condizioni  o  stimoli  esterni,  oppure  di  natura  automa- 
tica,  vale  a  dire  dipende  da  condizioni  o  stimoli  intrinseci  al  cuore! 
È  una  funzione  del  sistema  nervoso,  oppure  è  semplicemente  una 
proprietà  inerente  alle  cellule  che  compongono  il  muscolo  cardiaco? 
La  conduzione  peristaltica  dell'onda  contrattile  si  fa  per  la  via  dei 
nervi  o  per  la  via  delle  cellule  muscolarì  !  Perchè  l'onda  contrattile 
si  genera  nelle  vie  venose  che  conducono  al  cuore,  e  da  che  dipen- 
dono gVintoppi  0  brevi  arresti  che  subisce  la  trasmissione  dell'onda 
contrattile  dall'uno  all'altro  segmento  del  cuore,  che  hanno  una  cosi 
grande  importanza  per  le  sue  funzioni  meccaniche?  —  Questi  sono 
i  problemi  fondamentali  che  dobbiamo  esaminare. 
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Metodi  per  lo  studio  dei  movimenti  oardiaoi,  —  Lo  stadio  dei  movimenti  del  cuore 
Tiene  eseguito  o  sul  cuore  messo  a  nudo  e  lasciato  in  situ  o  anche  sul  cuore  del 
tutto  isolato  dall'organismo.  Il  cuore  di  rana  isolato  dal  corpo  è  capace,  solo  che 
venga  riparato  dal  disseccamento  in  camera  umida,  di  continuare  senz*altre  mi- 
sure nella  sua  attività  normale  per  molto  tempo  (alcuni  giorni)  e  rappresenta 
perciò  Toggetto  di  ricerca  più  accessibile  per  lo  studio  dei  moti  cardiaci.  È  per 
questo  che  i  metodi  che  servono 
alla  registrazione  grafica  di  questi 
movimenti  furono  specialmente 
dedicati  al  cuore  di  rana.  L'os- 
servazione del  cuore  di  animali 
a  sangue  caldo  sopravvivente  al- 
l'isolamento  dal  corpO;  non  è  in- 
vece possibile  senza  speciali  es- 
I>edienti,  e  la  conoscenza  delle 
condizioni  necessarie  a  ciò  è  una 
conquista  delle  più  recenti  inda- 
gini. 

A)  Animali  a  sangue  freddo,  — 
Per  ottenere  i  tracciati  grafici 
dei  movimenti  cardiaci  della  rana, 
o  di  altri  animali  a  sangue  freddo, 
si  possono  impiegare  tre  differenti 
metodi,  che  han  ricevuto  forme 
diverse  di  applicazione,  delle 
quali  ricorderò  le  principali. 

a)  Metodi  tonografici,  —  Essi 
consistono  essenzialmente  nel- 
l'impiego di  un  piccolo  manome- 
tro a  mercurio,  ohe  registra  le 
oscillazioni  della  pressione  inter- 
na del  cuore  di  rana  in  rapporto 
alle  fasi  della  sua  attività.  L'ap- 
parecchio rappresentato  dalla  fi- 
gura 122  soddisfa  a  tutte  le  esi- 
genze quando  si  vuol  studiare  il 
modo  di  esaurirsi  dell'attività  del 
euore,  staccato  dall' animale,  ri- 
empito di  un  liquido  nutritivo, 
e  sottoposto  ad  una  pressione 
diastolica  costante,  ad  una  deter- 
minata temperatura.  Il  cuore  è 
legato  attorno  ad  una  cannula 
semplice  (fig.  123,  A),  introdotta 
nella  cavità  del  ventricolo  attra- 
verso ad  un'apertura  praticata 
nel  seno  venoso.  La  sua  struttura 
permette  di  studiare  facilmente 
gli  effetti  di    successive  legature 

eseguite  a  diversa  altezza  degli  atr),  quando  il  cuore  si  trova  già  annesso  al- 
l'apparecchio tonografico.  Siccome  è  lo  stesso  liquido  nutritivo  ohe  esce  dai 
cuore  ad  ogni  sistole  e  rientra  nel  onore  ad  ogni  diastole,  esso  non  può  rin- 
novarsi che  assai  lentamente  per  diffusione  col  liquido  soprastante  e  per  filtra- 
zione attraverso  la  parete  del  cuore.  Ciò  è  un  grave  inconveniente  quando  si  vuol 
mantenere  il  cuore  per  un  tempo  abbastanza  lungo  in  condizione  di  ambiente 
nutritivo  costante  e  normale.  In  questo  caso  è  necessario  sostituire  alla  cannula 
semplice  quella  a  doppia  via  del  Kronecker,  rappresentata  nella  fig.  123,  B.  Un 
nùglioramento  dell'apparecchio  del  Kronecker  è  quello  di  William,  rappresentato 
dalla  fig.  124.  Esso  permette  di  far  circolare  il  liquido  nutritivo,  separando  per- 
fettamente   (mediante  una  valvola   di    entrata   ed   una  di  uscita)  il  liquido  che 


Fig.  122.  —  Apparecchio  tonografloo  adoperato  dal 
Laoiani  per  la  registrazione  dei  moti  del  cuore 
di  rana,  staccato  e  legato  ad  una  cannula  a 
diversa  altezza  degli  atri  (semischematioo). 

a,  serbatoio  del  siero  od  altro  liquido  natritivo,  ohinao 
alla  Manette  per  mantenere  costante  il  riempimento  e 
la  pressione  nell'interno  del  cuore;  fr,  apparecchio  val- 
volare ohe  si  ohinde  durante  la  sistole  ;  e,  rubinetto  che 
può  intercettare  la  comunioasione  del  detto  recipiente 
col  cuore;  d,  cannula  a  cui  è  legato  il  cuore,  annesso 
all'apparecchio;  «,  piccolo  recipiente  pieno  di  siero,  che 
durante  l'esperimento  si  può  sollevare,  da  coprire  tutta 
la  superficie  estema  del  cuore;  /,  piccolo  manometro  a 
mercurio,  provvisto  di  un  {ralleggiante,  che  colla  penna 
di  vetro  g  traccia  sul  cilindro  rotante  i  moti  del  cuore. 
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entra  dal  liquido  ohe  esce  dal  cuore.  Volendo  eoUegare  all' apparecchio  il  cuore 
di  rana  con  una  cannula  introdotta  nel  ventricolo  attraverso  il  bulbo  aortico,  è 
necessario  aggiungere  alla  cannula  dHrrigoMione  del  Kronecker  un  tubicino  adatto, 
che  vedesi  rappresentato  dalla  fig.  123,  C. 

Più  semplice  è  il  metodo  tonografico  introdotto  da  Oehrwall  (1896).  Esso  per- 
mette di  tracciare  contemporaneamente  l'attività  dell'atrio  destro  e  del  ventricolo 
della  rana.  Per  separare  il  recipiente   del  liquido  nutritivo  dagli  apparecchi  to- 
nografici  non  ha  bisogno  di    valvole  artificiali,  ma  si   vale  della    valvola   atrio- 
ventricolare  che  il  cuore  possiede.  Come 
vedesi  dalla  fig.  125,  il  cuoricino  è  fls- 
A  jB  C  sato  a  due    cannule,    una  legata  ool- 

Paorta  mettendo  fuori  di  funzione  la 
valvola,  P  altra  col  seno  venoso.  Le 
dette  cannule  comunicano  da  un  lato 
col  recipiente  del  siero  o  della  solu- 
zione fisiologica,  dall'altro  con  due 
distinti  tonografi  elastici  simili  a  pio- 
cole  capsule  di  Marey,  che  scrivono 
le  oscillazioni  della  pressione  nell'atrio 
destro  e  nel  ventricolo,  trasmesse  ad 
essi  per  via  aerea.  Quando  si  toglie  al 
cuore  la  comunicazione  col  recipiente 
del  liquido  nutritivo  oolP  applicazione 
di  due  pinzette  a  pressione  nei  punti 
indicati  dalla  figura,  si  obbliga  il 
cuore  a  pulsare  in  presenza  di  una 
piccola  quantità  di  liquido  che  esce  e 
rientra  nel  cuore  senza  mai  rinno- 
varsi ;  quando  invece  si  tolgono  le 
dette  pinze  e  si  ristabilisce  la  co- 
municazione col  recipiente,  circola 
attraverso  il  cuore  tutto  il  liquido 
presente  nel  sistema.  Nel  primo  caso 
le  curve  tracciate  dai  due  tonografi 
sono  naturalmente  assai  pih  ampie, 
perchè  rappresentano  la  pressione  to- 
tale sviluppata  dal  cuoricino,  nel  se- 
condo caso  sono  assai  meno  ampie 
perchè  segnano  la  pressione  laterale. 

ò)  Metodi  pletÌ9mografici.  —  Essi 
sono  diretti  a  tracciare  le  variazioni 
del  volume  del  cuore  durante  il  ciclo 
pulsatorio.  Sono  stati  in  vario  modo 
impiegati  pel  cuore  di  rana  o  di  te- 
stuggine dal  Fran^ois-Franck,  dal  Roy, 
dal  Gaskell,  dal  Williams.  Come  si 
vede  dalla  fig.  124,  per  raccogliere 
nel  modo  più  semplice  i  pietismo- 
grammi  del  cuore  di  rana,  basta  mo- 
dificare leggermente  l'apparecchio  del 
Williams,  racchiudendo  il  cuore  entro  un  cilindretto  chiuso,  vuoto  o  riempito  di 
olio,  e  coniugato  con  un  timpano  del  Marey. 

e)  Metodi  miografici  o  cardiografici,  —  Con  essi  si  registrano  le  modificazioni 
della  forma  esterna  del  cuore,  prodotte  dalle  sistoli  o  diastoli  cardiache.  Questi 
metodi  hanno  ricevuto  molti  e  svariati  modi  di- applicazione.  Si  può  poggiare  una 
leva  leggera  direttamente  sul  ventricolo,  oppure  due  leve,  una  sul  ventricolo, 
l'altra  sugli  atri,  e  registrarne  i  movimenti  ingranditi,  prodotti  dai  cambiamenti 
di  forma  del  cuore  {doppio  miografo  pel  cuore  di  rana  e  di  testuggine  del  Marey). 
Una  ingegnosa  modificazione  di  questo  metodo  è  quella  rappresentata  dalla  fig.  126 
(pinta  miografioa  del  Marey).   Il    Oaskell    introdusse  un  metodo  di  BospenBxone  da 


Fig.  138,  A.  —  Cannula  semplice  del  Luciani 
pel  onore  di  rana,  in  grandezza  naturale. 

EsM  ooDBta  di  un  tabidno  di  retro  «,  con- 
giunto  eoo  un  tubo  di  gomma  ò,  col  quale  si  an* 
nette  al  manometro,  e  clie  porta  all'estremo  diversi 
anellini  metallici  e  di  2  mm.  di  altezxa,  che  servono 
a  fare  sncooMive  legature  attorno  al  cuore  ad  eguali 
distanse. 

B.    —   Cannula  a  doppia  via  del  Kronecker. 

È  tutta  metalUoa,  divisa  in  due  branche»  a  e  6, 
ohe  al  riunieooDO  esternamente  in  una  sola  branca  d, 
la  quale  è  internamente  divisa  da  un  sopimento, 
come  vedesi  nella  sesione  e.  La  branca  a  si  con- 
giunge  al  recipiente  del  siero,  la  branca  b  ni  ma* 
nometro  scrivente.  Il  filo  metallioo  e  serve  da  elet- 
trodo quando  si  vuol  stimolare  elettricamente  il 
cuore.  Dando  parzialmente  esito  aireatemo  al  li* 
quido  spinto  dal  cuore  ad  ogni  sistole,  ad  ogni  suc- 
cessiva diastole  entra  nel  cuore  nuovo  siero. 

C.  —  Cannula  adoperata  dal  Williams 
col  suo  apparecchio. 

È  la  stessa  cannula  a  doppia  via  del  Kronecker, 
alla  quale  è  aggiunta  la  caonulina  metallica  ò  ad 
unica  via,  destinata  ad  essere  introdotta  nel  ven- 
tricolo attraverso  il  bulbo  aortico. 
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cai  ottenne  interessanti  risaltati .  Esso  eonsiste  nel  fissare  il  onore  nel  solco  atrio- 
ventricolare  mediante  una  pinssa  o  morsetta  ehe  si  puè  allargare  o  stringere  a 
piacimento.  L'apice  del  yentricolo  e  una  pouta  di  nn  atrio  sono  sospesi,  mediante 
fili  di  seta,  a  due  leve  assai  sensibili,  disposte  una  sopra  l'altra  sotto  il  cuore, 
che  sono  tirate  durante  la  rispettiva  sistole,  e  registrano  su  un  cilindro  rotante 
il  movimento  ingrandito.  Il  nifttodo  di  sospensione  dell' Engelmann,  rappresentato 
dalla  fig.  127,  è  più  semplice  e  nello  stesso  tempo  più  perfetto.  I  cardiogrammi 


Fig.  124  (a  sinistra).  -^  Apparecchio  tonografioo  del  Williams  per  registrare  i  moti  del 
cuore  di  rana,  staccato  e  legato  ad  una  cannula  penetrante  nel  ventricolo  attraverso 
il  bulbo  aortico  (semisoheiuatioo). 

Consta  di  nn  serbatoio  di  siero  t,  che  comanica  in  basso  colla  carità  cardiaca  colla  mediazione 
della  valrola  v,  ohe  si  apro  nella  diastole  e  si  ohiade  nella  sisttde.  Una  seconda  valvola  v\  ohe  d 
apre  nella  Hìstole  e  si  ohiade  nella  diastole,  riondace  il  siero  nel  serbatoio  t.  Il  manometro  ò  messo 
in  comanioasBlone  col  onore  mediante  una  branca  di  questo  secondo  apparato  valvolare,  e  traccia  snl 
cilindro  rotante  la  prensione  laterale  del  liquido  effluente  dal  onore. 

Fig.  124  .(a  destra).  —  Una  parte  dell'apparecchio  del  Williams  che  si  sostituisce  al  pic- 
colo calice  ohe  copre  il  cuore,  quando  si  vogliono  osservare  i  cambiamenti  del  suo 
volume  durante  le  pnlsazioni. 

Se  si  lascia  vuoto  il  cilindretto  che  contiene  il  onore,  e  si  oonsiunge  Testremità  della  branca 
manometrica  curvata  all'iosh  con  un  timpano  a  Uva  del  Marey  molto  sensibile,  l'i^kparecchio  di- 
venta un  pUUsmoffra/o  del  cuore. 


che  con  esso  si  ottengono  (quali  che  siano  le  differenze  di  forma  e  di  ampiezza 
dipendenti  dalla  diversa  carica  e  dalla  diversa  lunghezza  del  braccio  di  leva) 
presentano  sempre  un  marcato  anatricrotisniOf  vale  a  dire  la  linea  ascendente  si 
eleva  alla  sommità  in  tre  tempi,  e  ridisoende  rapidamente  in  nn  solo  tratto,  come 
mostra  la  fig.  128.  Con  un  segnale  in  forma  di  leva  scrivente,  mossa  con  nn  dito 
della  mano,  si  possono  determinare,  con  sufficiente  approssimazione,  gl'istanti  in  cui 
cominciano  la  sistole  e  la  diastole  del  seno  venoso  (Ss,  Sd),  la  sistole  e  la  diastole 
degli  atri  (As,  Ad)^  la  sistole  e  la  diastole  del  ventricolo  (Fs,  Fd),  la  sistole  e 
la  diastole  del  bulbo  arterioso  (Bs,  Bd),  Il  risultato  di  queste  determinazioni 
(eseguite  diligentemente  dall' Engelmann)  è  che  in  generale  t  movimenti   Fs  e  Fd 
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sono  i  soli  rinisio  dei  qaali  sia  nettamente  tracciato  nei  cardiogrammi.  Il  prin- 
cipio Vs  coincide   col    principio  della  seconda  ascesa  rapida,  e  quello  di  Vd  con 


Fig.  125.  —  Appareochio  tonografloo  eli  Oehrwall. 

a.  oampADoU  di  Vetro  ohe  oopre  U  «aperOoie  oeterna  del  onore;  ò,  reoipleote  del  liquido 
natritiro;  e,  tonogrefo  per  l'atrio  destro  ;  d,  tonogr*fo  pel  Tentrioolo;  «,/,  piiue  •  preedone 
per  togliere  U  oomnnioa«ione  ool  reoipleote. 

quello   della   rapida   discesa  dalla  sommità  della  carva.  Ma  col  metodo  delle  se- 
gnalazioni si  può  con  sufficiente  approssimazione  (prendendo  la  media  di  un  buon 


Fig.  136.  —  Appareodìio  miografloo  del  Marey  per  registrare  i  movimenti 
del  cuore  di  rana  in  titu, 

'"▼Bmo  risalta  d«  ana  speoie  di  pinsa  formata  da  due  oaoohiaini  soetenoti  da  dae  branche  carvate 
•d  angoli  retti,  ana  delle  quali  è  flua  e  Taltra  mobile.  Questa  reoa  ona  leva  orizsontale,  manita  al- 
l'estremità di  una  ponta  sorirente  sa  on  cilindro  affamioato.  Il  oaccbiaino  mobile,  che  si  sposta  ad 
ogni  sistole  cardiaca,  è  richiamato  ad  ogni  diastole  alla  saa  poeislone  normale  da  on  sottile  filo  di 
gomma  fissato  con  ano  spillo  sulla  taroletta  ove  è  infissa  la  rana.  Ciasoan  oaoohiaino  è  messo  in 
rapporto  con  on  filo  metiUlico  destinato  a  trasmettere  al  onore  le  stimolasionl  elettriche  di  dirersa 
natara.  GÌ*  istanti  precisi  delle  stlmolasioni  sono  registrati  sai  cilindro  mediante  an  segnale  elettrico 
Deprés. 


numero  di  determinazioni)  precisare  gli  altri  tempuscoli  del  ciclo  pulsatorio  e 
determinarne  la  durata  in  centesimi  di  secondo  (V.  Engelmann,  OhservaHons  tt 
expériences  sur  le  ooeur  euspendu,  Aroh.  Neerlandaises,  t.  XXVI). 
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B)  Animali  a  sangue  caldo, 
—  I  metodi  usati  per  la  re- 
gistrazione grafica  delle  oscil- 
lazioni della  pressione  e  del 
volarne  del  onore  in  situ,  fu- 
rono già  accennati  nei  capi- 
toli precedenti.  Per  la  rappre- 
sentazione grafica  dei  cambia- 
menti di  forma  serve  il  me- 
todo della  sospensione  multipla 
mediante  leve  scriventi,  che 
sono  collegate  ai  diversi  seg- 
menti del  cuore  mediante  fili 
(Francois-Frank,  KnoU).  Per 
studiare  il  cuore  dei  mam- 
miferi, indipendentemente  da 
ogni  influenza  nervosa  cere- 
bro-spinale e  del  grande  cir- 
colo, sono  stati  impiegati  di- 
versi metodi,  che  hanno  lo 
scopo  di  isolare  più  o  meno 
completamente  il  circolo  car- 
diaco-polmonare (Newel  liar- 
tius,  H.  £.  Bering,  Hédon  e 
Arrous,  ecc.).  Il  Langendorff 
(1895)  riuscì  per  primo  a  man- 
tenere in  vita  per  parecchio 
tempo  il  cuore  dei  mammiferi 
completamente  isolato  e  al- 
lontanato dal  corpo  (che  senza 
speciali  cure  rapidamente  cessa 
di  battere),  servendosi  del  me- 
todo della  trasfusione  diretta 
per  la  via  delle  arterie  corona-- 
rie.  Mediante  una  cannula 
legata  nelP  aorta,  verso  il 
cuore,  si  fa  circolare  sangue 
o  altra  soluzione  nutritiva 
alla  temperatura  di  38.*  C.  sotto  una  pressione,  che  corrisponde  a  quella  nor- 
male dell'aorta.  Illiquido  mantiene  chiuse  le  val- 
vole semilunari,  circola  attraverso  il  sistema  co- 
ronario del  cuore  e. fuoriesce  di  nuovo  attraverso 
l'atrio  destro  aperto.  Le  cavità  cardiache  restano 
vuote.  Un  cuore  in  tal  guisa  artificialmente  nu- 
trito, è  capace  di  continuare  la  sua  attività  in 
maniera  pressoché  normale  per  parecchie  ore.  La 
registrazione  grafica  dei  suoi  moti  si  può  tAve  ser- 
vendosi del  metodo  della  sospensione,  o  anche 
(dopo  aver  chiuso  le  vene  dell'atrio  destro)  me- 
diante un  manometro  applicato  all'art,  polmonare 
(Siewert,  1904). 


Fig.  127.  —  Apparecchio  niiografico  delI'Engelmann 
per  registrare  i  moti  del  onore  di  rana  in  §itu, 
sospeso  per  la  pnnta  ad  un  filo  congiunto  ad  una 
leva  molto  sensibile. 

Tutto  l'apparecchio  consiste  In  nna  leva  di  primo  senere, 
ad  un  braccio  della  qaale  à  attaccato  nn  sottile  filo  cu  seta, 
ed  all'altro  braccio  un  longo  fuscello  di  paglia  od  nn'assicella 
di  alluminio,  che  amplifica  il  movimento  cne  traccia  con  nna 

Sunta  sul  cilindro  affumicato.  All'estremità  del  filo  trovasi  un 
elicato  uncino  di  vetro,  appuntito,  che  s'insinua  nella  punta 
del  onore  della  rana,  dopo  reciso  il  ft«nalo  ohe  oongiunge 
dorsalmente  i  due  foglietti  del  pericardio. 


Fig.  128.—  Cardiogrammi  della 
rana  ottenuti  col  metodo 
delI'Engelmann. 

Nel  punto  a  si  ha  il  principio 
della  sistole  del  veptiioolo  (F«),  e 
nel  punto  b  il  principio  della  dia- 
stole {Vd),  La  linea  e  è  il  tracciato 
di  nn  diapason  che  compie  10  vibra* 
■ioni  al  secondo. 


2.  Si  è  tratto  partito  dal  fatto  di  poter 
far  vivere  per  un  tempo  relativamente 
lungo  il  onore  dei  diversi  animali  isolato 
dall'organismo,  per  ben  stabilire  con  nu- 
merose serie  di  ricerche  sperimentali,  Vam- 

Inente  nutritivo  o  le  condizioni  chimiche  esteme  necessarie  alla  sua 

sopravvivenza. 


312  CAPITOLO  NONO 


Queste  ricerche  hanno  condotto  alla  conoscenza  delle  cosidette 
soluzioni  Jisiologichej  che  sono  liquidi  nutritivi  artificiali^  capaci  di 
sostitaire  il  sangue  (almeno  per  nn  certo  tempo)  perchè  contengono 
in  sé  tutti  gli  elementi  necessari  a  sostenere  in  vita  il  cuore.  L'im- 
portanza di  queste  ricerche  varca  i  confini  dell'argomento  di  cui  ci 
occupiamo,  essendo  logico  il  ritenere  che  i  liquidi  artificiali  dimo- 
strati capaci  di  sorreggere  l'attività  del  cuore  staccato,  siano  utili 
anche  alla  vitalità  degli  altri  organi  o  tessuti  isolati,  o  per  lo  meno 
non  riescano  dannosi  al  complessivo  organismo  ove  siano  infusi  nel- 
l'alveo circolatorio. 

Potrebbe  credersi  a  priori  che  i  migliori  effetti  dovremmo  atten- 
derci da  quelle  soluzioni  che  nella  loro  composizione  chimica  più  si 
avvicinano  a  quella  assai  complessa  del  sangue,  che  è  il  pabulo 
naturale  di  tutti  i  tessuti.  Tuttavia  i  risultati  che  ora  esporremo, 
confermano  limitatamente  questa  attesa  teoretica. 

Un  argomento  assai  discusso  dai  diversi  ricercatori  è  l'importania 
dell'ossigeno  nelle  soluzioni  fisiologiche.  Oggi  però  nessuno  potrebbe 
ragionevolmente  dubitare  che  esso  rappresenti  nn  elemento  indispen- 
sabile alla  sopravvivenza  del  cuore. 

Von  Humboldt  fu  il  primo  (1797)  a  mettere  in  rilievo  l'azione 
vivificante  dell'ossigeno  nel  cuore  staccato  di  rana.  Dietro  suo  im- 
pulso il  Gastell  (1854)  esegui  su  questo  argomento  una  serie  siste- 
matica di  ricerche.  Egli  vide  che  un  cuore  di  rana  messo  in  una 
camera  umida  a  16-20^  B.  dura  a  battere  3  ore  in  presenza  dell'aria 
normale,  12  ore  in  presenza  di  ossigeno,  1  ora  circa  in  presenza  di 
idrogeno  o  di  azoto,  pochi   minuti    in  presenza  di  acido  carbonico. 

Nelle  mie  ricerche  sul  cuore  di  rana  staccato  (1875)  applicato  ad 
un  manometro  e  riempito  di  siero  di  coniglio  o  di  pecora,  vidi  au- 
mentare la  frequenza  e  la  forza  dei  battiti  ogni  qualvolta  rinnovavo  il 
siero  già  usato  con  nuovo  siero  ossigenato  ;  vidi  rallentarsi  e  indebolirsi 
il  ritmo,  quando  facevo  pescare  il  cuore  nell'olio.  L'azione  vivificante 
dell'ossigeno  sul  cuore  di  rana  fu  confermata  dal  Bossbach  e  dal  King. 

Il  Laugendorff  (1884)  sperimentò  sul  cuore  asfissiato  e  vide  che 
esso  assorbe  l'ossigeno  con  grande  rapidità,  così  che  il  sangue  in 
esso  introdotto  acquista  subito  il  colore  del  sangue  venoso. 

Yeo  (1885)  fece  soggetto  di  ricerche  metodiche  la  riduzione  della 
ossiemoglobina  da  parte  del  cuore  di  rana.  Trovò  che  questa  ridu- 
zione cresce  col  lavoro  che  compie  il  cuore.  Helfter  ed  Albanese 
confermarono  che  la  presenza  dell'ossigeno  è  una  condizione  indi- 
spensabile al  mantenimento  dell'attività   cardiaca. 

Ma  le  ricerche  più  esatte  e  più  minute  sull'asfissia  e  sulla  rivi- 
vificazione del  cuore  staccato  di  rana  dobbiamo  ad  Oehrwall  (1893- 
1897).  Egli  studiò  sia  il  modo  di  presentarsi  e  la  durata  dell'asfissia 
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del  cuore  di  rana  riempito  di  sangne  o  di  siero  e  circondato  da  una 
soluzione  di  cloruro  sodico  o  da  gas  indifferenti,  sia  il  suo  modo  di 
rivivere  mediante  la  sostituzione  del  sangue  asfittico  con  sangue 
ossigenato,  oppure  mediante  l'azione  diretta  delFaria  e  dell'ossigeno. 
.  L'importanza  dell'ossigeno  per  la  funzione  del  cuore  degli  animali 
a  sangue  caldo  fu  dimostrata  dal  Fano  (1889-90)  sul  cuore  embrio- 
nale di  pollo,  isolato  al  2.®  e  al  3.®  giorno  d'incubazione. 

A.  Porter  (1898)  riesci  a  mantenere  in  vita  per  molte  ore  il  cuore 
isolato  di  mammiferi  in  presenza  di  siero  sanguigno  e  di  ossigeno 
Botto  una  pressione  di  due  atmosfere.  Ma  si  può  raggiungere  più 
semplicemente  lo  stesso  risultato,  mediante  la  circolazione  artificiale 
pel  sistema  delle  coronarie  di  una  soluzione  fisiologica  (di  cui  diremo 
in  seguito)  satura  di  ossigeno  o  anche  di  aria.  È  solo  necessario  in 
questo  caso  che  il  liquido  non  ristagni  nei  vasi.  Il  Busch  (1898) 
trovò  che  facendo  circolare  il  siero  invece  del  sangue  defibrinato, 
è  necessaria  una  maggior  pressione  affinchè  circoli  con  una  maggior 
velocità  per  fornire  al  cuore  la  quantità  d'ossigeno  necessaria  alla 
sua  attività. 

Altre  ricerche  sulla  necessità  dell'ossigeno  per  la  sopravvivenza 
del  cuore  dei  mammiferi  furono  istituite  da  Strecker  (1900)  e  spe- 
cialmente dal  Magnus  (1902),  il  quale  fu  il  primo  a  far  circolare  i 
gas  pei  vasi  coronari  del  cuore  staccato  di  gatto,  invece  che  i  liquidi. 
Egli  vide  che  iniettando  ossigeno,  il  cuore  pulsa  per  circa  un'ora. 
L'arresto  è  dovuto  alla  permeabilità  delle  pareti  vasali  pel  gas.  Vide 
però  che  anche  quando  s'inietta  l'idrogeno  invece  dell'ossigeno,  il 
cuore  continua  a  pulsare  per  circa  mezz^ora,  mentre  si  arresta  dopo 
pochi  minuti  quando  s'inietta  anidride  carbonica.  Dunque  l'azione 
benefica  della  circolazione  dell'idrogeno  dipende  dall'allontanamento 
.dell'anidride  carbonica  che  il  cuore  sviluppa  durante  la  sua  attività; 
.ma  essa  non  è  sufficiente  a  mantenerla  lungamente,  e  il  cuore  cessa 
di  pulsare  dopo  esaurito  tutto  l'ossigeno  lassamente  combinato  che 
esso  contiene. 

Il  Winterstein  controllò  l'importanza  dell'ossigeno,  facendo  circo- 
lare per  le  coronarie  del  cuore  isolato  di  coniglio  e  di  gatto  la  so- 
luzione di  Binger  (di  cui  diremo  più  appresso)  ora  caricata  di  os- 
sigeno, ora  di  azoto.  Pervenne  alle  seguenti  conclusioni  :  a)  Il  cuore 
dei  mammiferi,  per  conservare  la  sua  attività,  ha  bisogno  di  disporre 
di  ossigeno  estemo.  H  suo  ritmo  si  altera  e  avviene  l'arresto  in  breve 
tempo,  quando  si  sostituisce  l'ossigeno  coU'azoto.  b)  Se  entro  un  de- 
terminato lasso  di  tempo  si  ristabilisce  la  corrente  di  ossigeno,  il 
cuore  è  capace  di  tornare  a  pulsare,  e)  Può  stabilirsi  parecchie  volte 
lo  stato  asfittico  nello  stesso  cuore,  e  in  questi  esperimenti  si  osserva 
che  il  tempo  necessario  a  produrre  l'arresto  asfittico  è  meno  lungo 
di  quello  che  fu  necessario  per  produrlo  la  prima  volta.,  d)  La  con- 
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314  CAPITOLO  NONO 


dizione  immediata  dell'arresto  asfittico  sembra  consista  nel  consumo 
dell'ossigeno  interno  che  ha  luogo  durante  l'attività  cardiaca. 

La  funzione  dell'ossigeno  libero,  come  condizione  necessaria  per 
l'attività  ritmica  del  cuore,  consiste  nell'ossidazione  del  biogeno  mu* 
scolare,  per  cui  si  alternano  la  contrazione  e  l'espansione  del  mio- 
cardio, o  consiste  piuttosto  nell'ossidazione  dei  prodotti  tossici  cata- 
bolici che  risultano  dal  metabolismo  del  muscolo,  per  cui  si  tras- 
formano in  sostanze  innocue  e  facili  ad  essere  eliminate?  Non 
mancano  argomenti  che  depongono  in  favore  di  quest'ultima  ipotesi, 
ma  non  si  può  escludere  che  anche  la  prima  sia  attendibile  finché 
non  sia  direttamente  contradetta  dall'esperimento. 

Fu  0.  Ludwig  (1868)  il  primo  a  valersi  del  metodo  della  circo- 
lazione artificiale  di  organi  staccati  per  studiare  la  sopravvivenza  di 
essi.  La  primitiva  soluzione  fisiologica,  consistente  in  una  soluzione 
allungata  di  cloruro  sodico  1 0,50-0,75  7o)  ^  largamente  usata  da 
lui  e  dalla  sua  scuola,  in  sostituzione  del  sangue  defibrinato,  per 
lo  studio  del  metabolismo  degli  organi  staccati.  Basta  aggiungere 
un  poco  di  siero  all'acqua  salata  per  sostenere  abbastanza  lunga- 
mente l'attività  del  cuore  di  rana  staccato. 

Però  Kronecher  e  Stirling  (1875)  trovarono  che  il  cuore  di 
rana  legato  nel  ventricolo  attorno  ad  una  cannula  (preparato  del 
Bowditch)  rallenta  le  sue  pulsazioni  e  cessa  dopo  poco  da  qualsiasi 
attività,  sostituendo  al  sangue  o  al  siero  una  semplice  soluzione  di 
cloruro  sodico  a  0,6%.  L'acqua  salata  adunque  non  contiene  in  sé 
tutte  le  condizioni  chimiche  necessarie  per  mantenere  l'attività 
cardiaca. 

Morunovics  (1877)  tentò  gli  effetti  delle  soluzioni  acquose  fatte 
colle  ceneri  o  dell'estratto  alcoolico  del  siero,  e  vide  che  esse  man- 
tengono l'attività  cardiaca  meglio  che  la  semplice  soluzione  di  clo- 
ruro sodico.  Attribuì  questo  effetto  all'azione  giovevole  del  carbonato 
alcalino. 

Lo  Stienon  (1878)  continuando  le  ricerche  del  Merunovics,  osservò 
che  la  differenza  tra  l'azione  del  siero  fresco  e  del  suo  filtrato  dopo 
averlo  fatto  bollire,  consiste  in  una  capacità  più  limitata  di  quest'ul- 
timo rispetto  al  primo,  di  vivificare  un  preparato  cardiaco,  l'attività 
del  quale  era  ridotta  al  minimo  per  prolungato  trattamento  con  so- 
luzione salata.  Vide  altresì  che  la  neutralizzazione  con  acidi  della 
alcalinità  normale  del  siero  diminuisce  la  sua  azione  benefica  sul 
cuore.  Infine  dimostrò  che  una  soluzione  di  cloruro  sodico  alcaliniz- 
zata con  carbonato  disodico  al  0,1  7o9  ^  capace  di  ridestare  l'attività 
di  un  cuore  precedentemente  arrestato  per  trattamento  con  soluzione 
di  cloruro  sodico.  Il  Oaule  piii  tardi  trovò  più  utile  a  tale  intento 
l'aggiunta  di  pìccole  quantità  di  soda  piuttosto  che  di  carbonato,  e 
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rilevò  che  Falcali  durante  Fattività  cardiaca,  viene  nentralizzato 
per  lo  svilnppo  di  anidride  carbonica  per  cui  si  trasforma  in  car- 
bonato. 

Il  Martius  (1882)  cercò  di  spiegare  Fazione  benefica  del  siero  as- 
segnando una  grande  importanza  più  che  alle  sostanze  inorganiche 
aUe  sostanze  organiche  che  esso  contiene,  specialmente  alla  sieroal- 
bomina,  ammettendo  che  lo  sviluppo  delFenergia  cardiaca  fosse  legata 
alla  presenza  nel  li<iuido  circolante  di  un  materiale  nutritivo. 

Ma  contro  questa  opinione  così  assoluta  stanno  le  ricerche  del 
Ivinger  (1880-85),  il  quale  con  una  serie  di  lavori  ha  potuto  dimo- 
strare che  Faggiunta  al  cloruro  di  sodio  dei  sali  di  calcio  e. di  po- 
tassio, è  assai  efficace  a  prolungare  Fattività  cardiaca,  il  che  è  stato 
poi  confermato  da  tutti  coloro  che  si  sono  in  seguito  occupati  del- 
Fargomento.  La  soluzione  del  Binger  risulta  di 

100    cm.c.  di  una  solazione  al  6  ^/^  di  Na  01, 
1        »  »         airi%  di  NaHCOj, 

1         »  >  »        di  CaClg, 

0,76   »  »  »        di  K  CI. 

Il  Locke  (1895)  con  nuove  ricerche  dimostrò  che  aggiungendo  alla 
soluzione  del  Binger  pìccola  quantità  di  glicosio,  la  si  rende  meglio 
'capace  di  mantenere  Fattività  cardiaca. 

Più  recentemente  (1902)  il  Gothlin  eseguì  sotto  la  direzione  di 
Oehrwall  più  minute  ricerche  sulle  condizioni  chimiche  per  Fattività 
del  cuore  di  rana  isolato.  Egli  preparò  una  soluzione  complessa  di 
sostanze  minerali,  tenendo  conto  di  tutte  quelle  che  Fanalisi  chimica 
ha  dimostrato  nel  siero  sanguigno  nelle  proporzioni  seguenti: 

NaGl  .  . 
NaHCO,  . 
Naj  HPO^  . 

Egli  trovò  che  sostituendo  il  sangue  con  questa  soluzione,  Fatti- 
vità cardiaca  si  mantiene  inalterata  per  parecchie  ore  di  seguito. 
Egli  riconobbe  che  le  proporzioni  in  cui  entrano  i  diversi  sali  non 
^no  senza  importanza,  perchè  sostituendo  alla  sua  soluzione  quella 
del  Ringer,  si  osservano  cambiamenti  nel  ritmo  e  nel  tipo  delle  pul- 
sazioni. Vide  altresì  che  preparando  soluzioni  in  cui  tralasciava  di 
porre  ora  Funa,  ora  Faltra  delle  indicate  sostanze,  per  dieterminare 
Finfiuenza  di  ciascuna  di  esse  sulFattività  cardiaca,  ottenne  risultati 
che  lo  indussero  a  concludere  che  tutte  più  o  meno  sono  necessarie 
per  prolungare  al  massimo  la  detta  attività. 

In  una  .seconda  serie  di  ricerche  si  propose  di  determinare  da  che 
dipende  la  grande  differenza  tra  il  t^mpo  della  sopravvivenza  di  un 
cuore  trattato  colla  sua  soluzione,  composta  di  sole  sostanze  inor- 
ganiche, e  quello   della   sopravvivenza  di  un    cuore    messo  in  rap- 
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porto  col  sangue  normale.  Bigoardo  all'importanza  degli  eritrociti  e 
dell'emoglobina,  è  degno  di  nota  il  fatto  da  Ini  trovato,  che  cioè 
nn  liquido  emoUtioo  (in  cui  cioè  si  trova  emoglobina  disciolta)  si 
mostra  dannoso  anziché  benefico.  Egli  spiega  l'azione  tossica  della 
emoglobina  disciolta  ammettendo  che  essa  si  combina  coi  sali  di 
calcio  del  siero  sottraendoli  al  cuore  che  ha  bisogno  di  sali  di  calcio 
dissociati  elettroliticamente  in  forma  di  Ga-ioni.  Egli  vide  in&tti 
che  un'ulteriore  aggiunta  di  sali  di  calcio,  è  capace  di  rendere  in- 
nocuo il  sangue  emolitico. 

In  altre  ricerche,  dopo  avere  spossato  il  cuore  colla  sua  soluzione 
salina^  vide  che  si  può  restaurare  la  sua  attività  sostituendo  una 
nuova  soluzione  complessa^  risultante  per  la  metà  da  siero  di  sangue 
di  bue,  e  per  l'altra  metà  dalla  soluzione  salina.  ISTe  dedusse  che 
nel  siero  deve  essere  contenuta  una  sostanza  capace  di  tal  beneficio 
sul  cuore,  e  si  propose  di  ricercare  sperimentalmente  quale  essa  sia 
tra  le  numerose  sostanze  organiche  contenute  nel  siero.  Con  esito 
negativo  provò  il  glicosio,  la  sierina,  la  paraglobulina. 

Più  fortunato  fu  il  Baglioni  (1906)  sperimentando  sul  cuore  iso- 
lato dei  sciaci.  Si  sapeva  dalle  precedenti  ricerche  di  Stadeler  e 
Frerichs  e  di  v.  Schroder  che  il  sangue  di  questi  animali  è  ricchis- 
simo di  urea  disciolta  nel  plasma.  Il  sangue  di  scillio  contiene, 
secondo  v.  Schroder,  in  media  2,61  7o  di  urea.  Questo  fatto  spiega 
gli  alti  valori  della  concentrazione  molecolare  del  sangue  di  questi 
pesci,  che  corrisponde  circa  a  una  soluzione  di  3,5  Vo  di  Na  CI.  Già 

10  Straub  avea  veduto  che  un'acqua  salata  di  tale  concentrazione 
non  è  capace  di  mantenere  in  vita  —  neanche  per  breve  tempo  — 
il  cuore  staccato  di  detti  animali,  e  ciò  in  contradizione  a  quanto  si 
osserva  sui  cuori  di  rana  e  di  altri  animali  pecilotermi.  Ora  il  Ba- 
glioni ha  trovato  che  è  possibile  mantenere  in  vita  per  lungo  tempo 
il  cuore  isolato  dei  sciaci  purché  trattati  con  una  soluzione  che 
contenga  una  determinata  quantità  di  urea.  Ottima  egli  trovò  una 
soluzione  contenente  2  gr.  di  urea  e  2  gr.  di  cloruro  sodico  in 
100  cmc.  di  acqua  di  condotta,  che,  come  si  sa,  contiene  sempre 
traccie  di  sali  di  calcio.  Egli  ha  cercato  inoltre  di  definire  speri- 
mentalmente l'azione  specifica  dell'urea,  e  dai  risultati  delle  sue  ri- 
cerche, ha  concluso  che  essa  promuove  la  contrazione  delle  cellule 
muscolari^    determinando  a  grandi  dose  Varreste  sistolico  del  cuore. 

11  cloruro  sodico  invece  promuove  l'espansione  delle  cellule  musco- 
lari, determinando  a  grandi  dosi  Varresto  diastolico. 

Il  Lambert  (1905)  confermò  l'azione  favorevole  dell'urea  sul  cuore 
di  rana;  Baglioni  e  Federico  (1906)  sul  cuore  dì  rospo.  Anche  in 
questi  animali  l'urea  accresce  l'intensità  e  la  durata  della  fase  si- 
stolica. 
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Analoghe  ricerche  ftirono  fatte  sul  enore  isolato  degli  animali  a 
sangae  caldo.  Il  Oross  (1903)  eseguì  una  serie  metodica  di  ricerche 
soll'azione  dei  diversi  componenti  della  soluzione  del  Binger,  con- 
fermando i  risultati  già  ottenuti  sul  cuore  di  rana.  Mise  in  rilievo 
l'antagonismo  d'azione  tra  gl'ioni  di  potassio  e  gl'ioni  di  calcio. 
Questi  esercitano  un'azione  sistolica,  quelli  un'azione  diastolica;  a 
grandi  dosi  i  primi  arrestano  il  cuore  in  sistole,  i  secondi  in  dia- 
stole. 

n  Langendorff  e  i  suoi  allievi,  confermata  la  necessità  della 
presenza  dei  sali  di  calcio,  hanno  studiata  l'azione  dell'emoglobina 
disciolta,  e  hanno  veduto  che  non  tutti  i  cuori  di  mammiferi  si 
comportano  come  quello  di  rana.  I  cuori  di  gatto  e  di  cane  non  risen- 
tono in  maniera  notevole  gli  effetti  dannosi  dell'emoglobina  disciolta, 
mentre  quello  di  coniglio  si  comporta  come  il  cuore  di  rana.  Per 
spiegare  questa  differenza,  il  Langendorff  rileva  il  fatto  che  gli  eri- 
trociti del  coniglio  contengono  una  quantità  molto  maggiore  di  sali 
potassici  di  quelli  di  cane  e  di  gatto.  Ora  ammettendo  che  insieme 
all'emoglobina  si  diffondano  nel  siero  del  coniglio  anche  molti  sali 
potassici,  questi  possono  esercitare  un'azione  tossica  sulle  cellule  del 
miocardio.  L'azione  benetica  dell'aggiunta  dei  sali  di  calcio  al  liquido 
emolitico,  si  può  spiegare  coU'antagonismo  d'azione  tra  i  sali  di  calcio 
e  di  potassio. 

U  Bachman  (1906),  sotto  la  direzione  di  Oehrwall,  ha  aggiunto 
una  nuova  serie  di  ricerche  sull'azione  delle  sostanze  organiche  azo- 
tate presenti  nel  sangue  normale,  sul  cuore  isolato  dei  mammiferi, 
che  egli  aggiungeva  in  dosi  determinate  alla  soluzione  di  Locke, 
fEicendola  circolare  col  metodo  di  Langendorff.  Egli  studiò  l'azione 
dell^urea,  del  carbonato  ammonico,  delPippurato  sodico,  dell'urato 
sodico,  della  creatina,  dell'ipoxantina,  della  xantina,  dell'allantoina. 
Trovò  che  in  generale  queste  sostanze,  a  dosi  press'a  poco  uguali  a 
quelle  con  cui  si  presentano  nel  sangue  normale,  esercitano  indistinta- 
mente sul  cuore  un'azione  consimile,  aumentando  l'ampiezza  delle  sistoli. 
Alcune  di  esse  accelerano  anche  la  frequenza  del  ritmo,  specialmente 
l'urea,  il  che  concorda  pienamente  coi  precedenti  risultati  del  Baglioni. 

Meritano  una  segnalazione  speciale  le  recenti  ricerche  di  rivivifl- 
cazione  del  cuore  morto  di  animali  a  sangue  caldo.  Il  Kuliabko 
(1901-903)  fu  il  primo  a  far  rivivere  il  cuore  di  animali  dopo  tre, 
quattro  giorni  dalla  morte  (conservando  nel  frattempo  i  loro  cada- 
veri in  ghiacciaia),  facendo  circolare  per  le  coronarie  la  soluzione 
di  Binger-Locke.  Dopo  sette  giorni  dalla  morte  non  riesci  a  ripri- 
stinare le  pulsazioni  normali  di  tutto  il  cuore;  tuttavia  potè  osser- 
vare contrazioni  fibrillari  degli  atri.  Anche  il  cuore  di  un  bambino 
morto  di  polmonite,  x>otè  tornare  a  pulsare,  dopo  20  ore  dal  decesso. 
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Bering  janiore  continuò  le  ricerche  del  Enliabko  sai  cuore  di 
^Kmiglio,  di  gatto,  di  scimmia.  In  una  scimmia  trovata  morta  in  la- 
boratorio, gli  riesci  di  far  rivivere  il  onore  lasciato  in  sUu  quattro 
ore  e  mezzo  più  tardi.  Dopo  ciò  il  cadavere  fu  sottoposto  al  con- 
.gelamento.  Il  giorno  seguente,  ossia  24  ore  e  32  minuti  dopo  che 
fu  trovata  morta,  fece  rivivere  il  cuore  per  la  seconda  volta.  Con- 
gelato di  nuovo  il  cadavere,  dopo  53  ore  e  43  minuti  fu  tentata  con 
successo  la  terza  riviviflcazione. 

Anche  sul  cuore  umano  di  adulto,  ftirono  tentati  questi  e43peri- 
menti  di  riviviflcazione.  Dencke  e  Adam  riescirono  a  far  pulsare  il 
cuore  di  una  giustiziata  di  43  anni,  dopo  13  minuti  dall'esecuzione^ 

Più  recentemente  Hering  juniore  è  riescito  a  far  rivivere,  II  ore 
dopo  la  morte,  il  cuore  di  un  giovane  giustiziato  di  35  anni,  colla 
solita  soluzione  del  Binger,  e  lo  ha  potuto  utilizzare  per  le  sue  ri- 
cerche durante  tre  ore  di  seguito.  Degna  di  nota  è  Taffermazione 
tanto  del  Dencke  che  dell'Hering,  di  non  aver  trovato  alcuna  dif- 
ferenza sul  comportamento  tra  il  cuore  umano  e  quello  degli  animali 
mammiferi  rispetto  all'azione  dei  liquidi  circolanti. 

3.  Il  fatto  più  generalmente  noto  e  riconosciuto  è  che  le  condizioni 
dell'Attività  ritmica  del  cuore  risiedono  nel  cuore  stesso,  e  sono  in- 
dipendenti dai  legami  che  lo  uniscono,  mediante  i  nervi  che  vi  ac- 
(  cedono,  all'asse  cerebro-spinale.  Infatti,  staccato  dal  corpo  continua 
a  pulsare  per  un  qualche  tempo,  come  già  ebbe  a  notare  per  primo 
Galeno.  In  buone  condizioni  di  umidità,  di  temperatura,  d' irriga- 
zione di  sangue  o  di  altri  liquidi  nutritivi,  e  in  presenza  deirossi- 
geno,  il  cuore  staccato,  non  solo  di  animali  a  sangue  freddo,  ma 
anche  dei  mammiferi,  può  continuare  a  funzionare  per  molte  ore. 

L'antica  dottrina  halleriaiia  che  considerava  questo  fìttto  come  una 
prova  dell'attività  ritmica  del  muscolo  cardiaco,  indipendente  dai 
nervi  e  dai  centri  nervosi,  dopo  che  il  Bichat  e  G.  Miiller  ebbero 
'  affermata  la  funzione  centrale  dei  gangli  periferici  del  simpatico  si- 
tuati negli  organi  della  vita  vegetativa,  e  dopo  che  Bemak  (1844), 
Ludwig  (1848),  e  Bidder  (1852)  ebbero  scoperto  nel  cuore  della  rana 
un  plesso  nervoso  ricco  di  cellule  gangliari,  fu  generalmente  abban- 
donata. 

n  Bemak  dimostrò  resistenza  di  un  cospicuo  ammasso  di  cellule 
gfmgliari  all'imboccatura  del  seno  venoso  nell'atrio  destro  del  cuore 
della  rana.  Il  Ludwig  descrisse  altri  elementi  gangliari  nell'ambito 
del  setto  interatriale.  Il  Bidder  scoprì  due  altri  ammassi  gangliari 
in  corrispondenza  del  solco  atrio^ventricolare  (flg.  129).  Fulla  sembrò 
più  naturale,  dopo  queste  scoperte,  che  di  attribuire  ai  gangli  in- 
tracardiaci  la  funzione  di  centri  eccitatori  del  movimenti  ritmici  pe- 
.ristaltici  del  cuore. 
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Alcuni  famosi  esperimenti  dello  Stannias  (1852)  porsero  nuovo 
alimento  a  questa  dottrina  dei  centri  gangliari  intracardiaci,  per 
quanto  le  interpretazioni  che  si  diedero  dei  medesimi  fossero  varie 
e  contradittorie.  Lo  Stannius  trovò,  sperimentando  sul  cuore  di 
rana,  due  fatti  che  parvero  di  grande  interesse: 

a)  Se  si  pratica  una  legatura  a  qualsiasi  altezza  degli  atri,  a 
cominciare  dal  punto  di 
sbocco  del  seno  venoso  nel- 
l'atrio destro,  fino  alle  vici- 
nanze del  limite  atrio-ven- 
tricolare, si  produce  ipso 
facto  l'arresto  del  cuore  in 
tutte  le  parti  sottostanti 
alla  legatura,  mentre  al  di 
sopra,  nel  seno,  e  nella  por- 
zione non  bloccata  degli 
atil,  il  ritmo  continua  im« 
perturbato. 

h)  Se  nel  cuore  arre- 
stato colla  prima  legatura, 
se  ne  applichi  una  seconda 
nel  solco  atrio-ventricolare, 
il  ventricolo  ricomincia  a 
pulsare  sebbene  con  ritmo 
assai  più  lento  del  normale, 
mentre  gli  atri  continuano 
a  rimanere  immobili. 

L'Eckhard  (1858-60)  di- 
mostrò che  col  metodo  dei 
tagli  si  ottengono  sul  cuore 
di  rana  press' a  poco  gli 
stessi  risultati  dello  Stan- 
nius. Negò  però  la  pretesa 
cost^anza  dei  medesimi,  ed 
ammise  una  grande  varietà 

di  effetti  sia  delle  legature,  sia  dei  tagli,  dipendente  dalla  diversa 
temperatura  esterna,  dal  diverso  grado  di  sensibilità  del  preparato, 
e  specialmente  poi  dalla  varia  regione  su  cui  si  opera.  Oonfermò 
il  fatto  già  avvertito  dall'Heidenhain,  che  l'arresto  del  cuore  pro- 
dotto dalla  legatura  o  dal  taglio  non  è  duraturo,  ma  che  sempre 
dopo  una  pausa  più  o  meno  lunga  (da  pochi  minuti  ad  un'ora)  rico- 
minciano le  pulsazioni. 

ISTessuna  delle  svariate  ipotesi  emesse  per  rendersi  conto  di  questi 
fatti   resiste   all'urto    di    una  critica  rigorosa.  L'Eckhard,  per  spie- 


—    Setto   interatriale  del  cuore  di  rana 
seoondo  Bidder. 

a,  fibre  moBOolarl  ;  6,  endocardio  :  e,  bordo  libero  del 
setto;  d,  d,  parete  ventricolare;  e,  /,  branche  cardiache 
deetra  e  ainiatra  del  vago,  che  paraialmente  ai  decoasanq  ; 
^,  h\  nervi  anteriore  e  posteriore  del  setto,  che  presen- 
tano numerose  cellule  gangliari,  specialmente  nei  panti 
h^  V  ;  l,  {'.  gangli  che  trovansi  in  vicinanza  del  limite 
atrio-ventricolare  (gangli  del  Bidder). 
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gare  gli  effètti  della  prima  legatara  dello  Stannias,  ammise  una 
specie  di  nodo  vitale  dei  movimenti  ritmici  del  cuore,  rappresentato 
dai  gangli  del  Bemak;  e  per  spiegare  gli  effetti  della  seconda  lega- 
tara,  ammise  che  essa  determina  un  certo  eccitamento  dei  gangli  del 
Bidder.  I  gangli  del  Bemak  sarebbero  di  natura  automatica,  perchè 
rimossa  la  loro  influenza,  i  moti  spontanei  del  cuore  si  arrestano;  i  gangli 
del  Bidder  sarebbero  di  natura  riflessa,  perchè  per  metterli  in  azione  è 
necessaria  la  stimolazione  prodotta  dalla  legatura  nel  limite  atrio- 
ventricolare.  Infatti  quando  invece  della  legatura  si  pratichi  il  taglio 
in  detto  limite,  in  guisa  da  non  eccitare  notevolmente  i  gangli  del 
Bidder,  si  ottiene  la  quiete  duratura  del  ventricolo,  per  solito  pre- 
ceduta soltanto  da  8-10  contrazioni. 

Questa  dottrina  che  ammette  una  netta  distinzione  dei  gangli  car- 
diaci in  automatici  e  riflessi  è  assai  imperfetta.  Per  sostenere  la  me- 
desima bisogna  supporre  che  la  legatura  superiore  dello  Stannius 
abbia  per  semplice  effetto  la  separaaione  fisiologica  dei  gangli  auto- 
matici del  Bemak,  e  che  la  legatura  inferiore  abbia  invece  per  effetto 
Vecoitamento  riflesso  dei  gangli  del  Bidder. 

Io  ripresi  la  questione  nel  1872  presso  il  laboratorio  del  Ludwig, 
e  vidi  che  facendo  la  legatura  dopo  aver  introdotto  nel  cuore  di 
rana  una  cannula  semplice,  la  cui  punta  sporga  nel  ventricolo,  si 
ottengono  gli  stessi  fenomeni  dello  Stannius.  Ma  se  poi  si  riempie 
la  cannula  di  siero  fresco  di  coniglio  o  di  pecora,  e  si  esercita  con 
esso  nell'interno  del  cuore  una  certa  pressione,  questo  ricomincia  a 
pulsare  con  forza  quale  che  sia  il  punto  della  legatura.  Per  stu- 
diare il  decorso  dell'attività  cardiaca  in  queste  condizioni,  applicai 
la  cannula  col  cuore  di  rana  staccato^  ad  un  manometrino  a  mer- 
curio scrivente  (fig.  122),  e  così  potei  ottenere  i  tracciati  di  tre  di- 
stinti fenomeni  affatto  caratteristici,  che  rappresentano  tre  fasi  di- 
verse dell'attività  cardiaca  che  precedono  il  suo  esaurimento. 

Si  ha  dapprima  il  fenomeno  che  chiamai  deWaccessOj  consistente 
in  nu^ elevazione  subitanea  del  tono  muscolare  cardiaco  associato  a  grande 
frequenza  di  pulsazioni.  Gol  progressivo  diminuire  del  tono,  anche 
le  pulsazioni  si  fftuno  più  rare,  ma  nel  tempo  stesso  più  escursive 
nel  senso  diastolico,  divenendo  sempre  maggiore  il  riempimento  ven- 
tricolare che  precede  le  sistoli.  Questo  fatto  (per  effetto  della  spe- 
ciale disposizione  dell^apparato)  nel  tracciato  della  fig.  130  è  espresso 
da  una  scala  ascendente,  che  non  dipende  da  progressivo  aumento 
delle  sistoli,  ma  delle  diastoli,  a  misura  che  si  abbassa  il  tono  del 
miocardio.  Quando  infatti  si  pratica  una  seconda  legatura  negli  atri, 
essendo  il  cuore  già  applicato  all'apparecchio  scrivente,  il  tracciato 
assume  l'aspetto  tetani/orme,  e  le  pulsazioni,  sempre  più  escursive, 
si  elevano  sopra  una  linea  regolarmente  discendente,  si  ha  l'espres- 
sione esatta  del  progressivo  decrescere  del  tono  (flg.  131).  Se  dopo 
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praticata  la  seconda  legatura  degli  atri,  si  apre  ad  arte  la  valvola 
che  separa  il  caore  dal  recipiente  del  siero,  le  pulsazioni  che  accom- 
pagnano ViMoesso  si  dispongono  in  forma  di  scala  asoendentej  come 
nel  caso  della  fig.  130,  il  che  conferma  la  nostra  interpretazione  (fl- 


Fig.  130.  —  AeeeBto  in  forma  di  Beala  (ueendente  ohe  presenta  no  onore  di  rana  riem- 
pito di  siero  di  pecora,  legato  nel  solco  atrio-ventrioolare,  immediatamente  dopo  applicato 
all'apparecchio  tonografico  (Luciani). 

gura  132).  Presso  a  i)oco  lo  stesso  fatto  si  ottiene  se  si  scioglie  la 
legatura  subito  dopo  cominciato  Paccesso  (fig.  133). 


Fig.  131.  —  Aeeesto  tetani/arme  presentato  da  un  cuore  di  rana  già  applicato  alPappa* 
recchio  tonografico,  per  effetto  di  una  tecoìida  legatura  fatta  2  mm.  sopra  il  solco 
atrio-ventrioolare  (Luciani). 

Il  fenomeno  delPaceessOj  dimostrando  che  la  legatura  eseguita  alle 
diverse  altezze  degli  atri   (quando  vi  concorra  l'azione  del  siero  e  di 


a    b 
Fig.  182.  —  Aeeetto  Utaniforme  che  comincia  in  a,  in  seguito  ad  una  legatura  degli  atri, 
e   ohe  si  converte  in  ò  in  una  teoZa  aaeendente,  in  seguito  all'apertura  momentanea 
della  valvola  dell'apparecchio  tonografico  (Luciani). 


un  certo  grado  di  pressione)  agisce  sempre  non  solo  sepa/nmdOj  ma 
anche  contundendo  ed  eccitando  le  pareti  del  cuore,  ci  sembra  la  più 
diretta  confutazione  della  dottrina  della  duplice  natura  dei  gangli 
cardiaci. 

Gessato  Paccesso,  si  presenta  un  altro  novissimo  fenomeno,  che  io 
appellai  del  ritmo  periodico^  durante  il  quale  le  pulsazioni  cardiache 

Luciani,  Fitiologia  déWuamOf  voL  I  (8.*  edis.).  41 
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non  si  saccedono  a  regolari  intervalli,  ma  a  gruppi  separati  tra  di 
loro  da  lunghe  pause  (fig.  134).  Questo  meraviglioso  fenomeno  può 
durare  oltre  due  o  tre  ore,  e  per  solito  ha  un  decorso  abbastanza 
regolare.  Spesso  la  durata,  sia  dei  gruppi,  sia  delle  successive  pause, 
va  regolarmente  decrescendo;  altre  volte  in  una  prima  fase  aumenta 
e  in  una  fase  successiva  decresce  :  altre  volte  infine  presenta  oscilla- 
zioni irregolari  pur  sempre  con  tendenza  a  decrescere.  Il  numero  delle 


Fig.  138.  —  Accesso  tetani/orme  ohe  oominoift  in  a,  in  seguito  ad  una  legatura  provvisoria 
degli  atrt,  e  ohe  si  converte  in  b  in  una  scala  leggermente  ascendente^  oon  pulsasioni 
sempre  più  rare,  in  seguito  alla  rimosione  della  legatura  stessa  (Luciani). 

pulsazioni  di  ciascun  gruppo  non  è  in  alcun  evidente  rapporto  colla 
durata  della  rispettiva  pausa.  La  loro  frequenza  varia  per  solito  in 
modo  regolare.  I  gruppi  più  tipici  cominciano  con  contrazioni  rare 
che   gradatamente    si    accelerano,  e  poi  si  rallentano  di  nuovo  fino 


Fig.  134.  —  Ritmo  periodico  che  presenta  un  cuore  di  rana  legato  negli  atri,  2  mm.  sopra 
il  solco  atrio-ventricolare,  riempito  di  siero  di  coniglio  ed  applicato  all'appareochio  to- 
nografico  della  figura  122  (Luciani). 

La  figura  mostra  quattro    periodi   regolai-mente  crescenti,  sia   nel  numero  delle  pnlsasioni  de 
gruppi,  sia  nella  dorata  delle  patite.  Le  divisioni   segnate  nell'ascissa   indicano  intervalli  di  secondi 


alla  lunga  pausa.  L'altezza  delle  contrazioni  dì  ciascun  gruppo  per 
solito  forma  una  scala  discendente;  più  raramente  una  linea  retta 
orizzontale;  più  raramente  ancora  una  scala  leggermente  accendente 
(fig.  135). 

Dal  complesso  delle  mie  esperienze  risultò  abbastanza  chiaro  il 
fatto  che  quanto  più  in  alto  si  pratica  la  legatura  degli  atri,  tanto 
più  cospicui,  ossia  costituiti  da  un  numero  maggiore  di  contrazioni 
si  presentano  i  gruppi,  e  tanto  più  brevi  le  rispettive  pause.  Questo 
risultato  armonizza  bene  con  quanto  ammise  l'Eckhard  circa  la  du- 
rata dell'arresto   dèi  cuore,  dopo  i  tagli  praticati  a  diversa  altezza 
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del  medesimo,    la  quale  durata  aumenta  dal  limite  del  seno  fino  al 
solco  atrio-ventricolare. 

n  ritmo  periodico  è  un  fenomeno  assolutamente  costante^  ogni  qual 
Tolta  la  legatura  attorno  alla  cannula  sia  praticata  ad  un'altezza  qua- 
lungue  degli  atri  e  si  adempiano  alle  altre  condizioni  del  nostro 
metodo,  relative  al  siero,  alla  temperatura^  alla  pressione.  Quanda 
la  legatura  cade  nel  solco  atrio-ventricolare^  il  fenomeno  può  talora 
presentarsi  in  forma  rudimentale,  o  mancare  del  tutto.  Quando  cade 
nel  bordo  superiore  del  ventricolo  (1-1,5  mm.  sotto  il  solco  atrio-ven- 
tricolare)  si  lia  il  preparato  del  Bowditch^  del  quale  tratteremo  in 


Fìg.  135.  —  Tre  gruppi  di  pulsazioni  ottenuti  iu  di  Terne  rane  dal  cuore  legato 
negli  atri  (Luciani). 

In  A  lo  polMcioni  formano  nna  ieala  discendente;  in  B  preeentano  presso  a  pooo  la  stessa  al* 
tezxa;  in  C  le  prime  qaattro  pulsazioni  formano  una  teaia  aeeendente. 

seguito.  Gessato  l'accesso,  si  presenta  in  questo  caso  qualche  con- 
trazione isolata,  dopo  di  che  cessa  qualunque  movimento  spontaneo, 
sebbene  il  ventricolo  conservi  la  sua  eccitabilità  riflessa  e  risponda 
agli  stimoli  elettrici  e  meccanici  con  bellissime  contrazioni.  Quando 
la  legatura  cade  nel  limite  del  seno^  l^aggruppamento  periodico  delle 
contrazioni  cardiache  è  appena  e  irregolarmente  accennato.  Quando 
infine  cade  nel  seno  (1-1,5  mm.  al  dì  sopra  del  suo  sboceo  nell'atrio 
destro),  non  si  ha  alcuna  traccia  di  aggruppamento  periodico. 

Questi  fatti  escludono  in  maniera  evidente  l'ipotesi  che  il  ritmo 
periodico  da  noi  osservato  nelle  descritte  condizioni  sperimentali,  di- 
X>enda  esclusivamente  da  un'azione  tossica  specifica  del  siero,  op- 
pure deAVa^ftssia,  dovuta  alla  impedita  rinnovazione  del  medesimo, 
come  opinarono  il  Bossbach,  il  Langendorff,  ed  altri;  e  dimostrano 
con  altrettanta  evidenza,  che  nel  caso  dei  nostri  esperimenti,  la  con- 
dizione fondamentale  determinante  del  fenomeno,  consiste  neUa  sepa- 
razione fisiologica  del  seno  venoso  effettuata  dalla  legatura. 
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Dimostrano  altresì  che  Vattività  ritmica  cardiaca  è  in  massimo  grado 
sviluppata  nelle  vene  cave  e  nel  seno  venoso  (ove  trovasi  la  co- 
spicna  massa  gangliare  descritta  dal  Bemak),  separato  il  quale  gPim- 
polsi  ritmici  incontrano  probabilmente  delle  resistenze  e  debbono 
sommarsi  prima  di  riescire  efficaci.  Quindi  pause  lunghe^  durante  le 
quali  si  &  la  tensicncy  e  gruppi  di  contrazioni,  durante  i  quali  si  fa 
la  scarica. 

A  misura  che  l'attività  del  cuore  si  va  esaurendo,  le  pi»use  si  ac^ 
corciano  e  le  pulsazioni  dei  gruppi  si  fftnno  tra  loro  più  distanti,  finché 
scompare  qualsiasi  aggruppamento  periodico  di  esse.  Questo  è  il  fé* 
nomeno  che  io  chiamai  della  crisi,  rappresentato  da  una  serie  più  o 
meno  lunga  di  pulsazioni  isolate,  che  sempre  più  si  rarefauno  e  in- 
deboliscono, finché  scompaiono  del  tutto,  quando  l'asfissia  e  l'esauri- 
mento del  cuore  diventano  completi  (fig.  136). 

La  crisi  dimostra  che  le  resistenze  che  determinano  il  ritmo  perio- 
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Fig.  186.  —  Oriti  del  ritmo  periodico  ohe  ha  luogo  in  uq  onore  di  rana  legato  3  mm. 
•opra  il  solco  atrio-ventricolare,  riempito  di  eiero  di  pecora  (Lnoiani). 

Si  scorge  la  graduale  dissolniione  dei  grappi  in  pnlsadeni  isolate. 

dico  gradatamente  diminuiscono,  e  che  il  cuore  si  va  adattando  alle 
nuove  condizioni  indotte  dalla  legatura.  Il  rinnovamento  del  siero 
dopo  avvenuta  la  crisi  jwti  non  vale  a  ridestare  il  ritmo  periodico. 
Questo  fatto  ci  sembra  assai  notevole,  ed  è  per  noi  la  prova  del- 
l'adattamento avvenuto. 

4.  Quando  io  ripresi  gli  studi  fisiologici  sul  cuore  di  rana,  vi  era 
una  grande  tendenza  a  negare  qualsiasi  maniera  di  automatismo,  ed 
a  considerare  il  ritmo  cardiaco  come  un  semplice  fenomeno  riflessoy 
dipendente  da  ritmico  eccitamento  determinato  da  stimoli  estemi.  Il 
Goltz  sosteneva  che  la  sistole,  allontanando  dal  cuore  lo  stimolo 
(rappresentato  dal  sangue  coi  suoi  gas),  determinava  la  diastole.  Giò 
ammettendo  egli  non  teneva  conto  del  fìttto  elementare,  che  il  cuore 
staccato,  nel  quale  non  è  più  possibile  un  riempimento  e  vuotamento 
ritmico,  continua  a  pulsare  vivamente. 

Altri  ammettevano  nel  cuore  una  specie  di  resistenza  elastica  can- 
giante colle  diverse  fasi  dei  suoi  movimenti.  Gli  stimoli,  agenti  in 
maniera  continua,  debbono  determinare  una  certa  tensione,  da  sor- 
montare la  detta  resistenza  elastica,  prima  di  produrre  il  loro  ef- 
fetto. Avvenuta  la  sistole,  la  resistenza  si  risolleva,  e  non  permette 
il  prodursi    di   nuovo  scatto,    se    non  quando  l'eccitamento  latente 
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abbia  raggiunta  la  giusta  tensione.  Con  questo  concetto  schematico 
già  si  veniva  tacitamente  a  riconoscere  che  la  causa  prossima  del- 
l'attività ritmica  è  una  condizione  intrinseca  all'organo.  Ma  quanto 
ingenua  fosse  l'ipotesi  per  cui  si  considerava  la  medesima  come  una 
si>ecie  di  resistenza  elastica,  è  messo  in  evidenza  dalla  scoperta,  del 
fenomeno  del  ritmo  periodico^  che  nelle  sue  molteplici  modalità,  nel 
suo  svariato  decorso,  nella  sua  crisi^  dimostra  quanto  mutabili  siano 
le  condizioni  intrinseche  che  determinano  l'attività  del  cuore,  ferme 
restando  o  pressoché  immutate  le  condizioni  esteriori,  «  Il  ritmo  dei 
«  moti  del  cuore  (io  conclusi  nel  1873)  è  l'estrinseca  espressione  di 
«  un  corrispondente  ritmo  del  movimento  nutritivo  che  si  compie 
«  nella  profondità  dell  ^organo  ». 

D'allora  in  poi  la  dottrina  deW automatismo  dell'attività  cardiaca 
non  fu  più  da  alcuno  contestata,  non  essendo  stato  possibile  im- 
maginare un'ipotesi  che  spiegasse  con  una  causa  stimolante  esterna 
le  molteplici  e  svariate  forme  del  ritmo. 

Pertanto  è  da  riflettere  che  Veccitahilitd  automatica  del  cuore  non 
esclude  la  sua  eccitabilità  riflessa,  e  che  la  dottrina  del  Bidder  e 
dell'Eckhard,  che  riconosceva  nel  cuore  ordegni  automatici  distinti 
dagli  ordegni  riflessi,  è  da  rettificare  nel  senso  che  bisogna  ricono- 
scere che  le  diverse  parti  del  cuore  presentano  un  diverso  grado  di 
eccitabilità  sia  automatica  sia  riflessa. 

Si  può  sostenere  con  buoni  argomenti  di  fatto  che  l'automaticità 
è  al  massimo  grado  spiccata  nello  sbocco  delle  vene  cave  e  nel  seno; 
che  va  diminuendo  negli  atri;  che  è  minima  nel  ventricolo.  I  fatti 
già  citati  della  durata  sempre  maggiore  dell'arresto  del  cuore,  in 
seguito  alla  legatura  e  ai  tagli  coi  metodi  dello  Stannius  e  dell'Eck- 
hard, a  misura  che  si  pratichino  sempre  più  in  basso  negli  atri 
dallo  sbocco  del  seno  al  solco  atrio-ventricolare;  il  divenire  sempre 
più  piccoli  i  gruppi  e  più  lunghe  le  pause  periodiche  in  seguito  alla 
separazione  fisiologica  col  nostro  metodo,  combinata  all'azione  del 
siero  e  della  pressione;  l'arresto  dell'attività  cardìaca  per  esauri- 
mento comunque  prodotto,  che  ha  luogo  nei  diversi  segmenti  del- 
l'organo in  tempi  diversi,  vale  a  dire  prima  nel  ventricolo,  poi  negli 
atri,  infine  nel  seno  venoso  e  nelle  cave:  sono  tutte  prove  che  di- 
mostrano che  nelle  varie  parti  del  cuor^  Vautomatidià  va  degradando 
dal  seno  agli  atri,  dagli  atri  al  ventricolo.  A  questi  fatti  consta- 
tati sul  cuore  di  rana,  si  possono  aggiungere  quelli  osservati  da  Mac 
William  sul  cuore  dei  pesci.  Diviso  in  più  segmenti,  ciascuno  di 
questi  continua  a  pulsare,  ma  con  ritmo  suo  proprio,  e  tanto  più 
raro  quanto  più  ci  allontaniamo  dalle  vene  che  sboccano  negli  atri. 

Anche  nei  mammiferi  è  possibile  osservare  fenomeni  consimili. 
Gon  ingegnoso  metodo  operatorio,  il  Tigerstedt  riesci  a  separare 
completamente   nel  coniglio    gli  atri  dai  ventricoli    senza  interrom- 
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pere  il  circolo  e  vide  che  qaesti  aitimi  coatinuano  a  palsare^  qaan- 
tanqae  con  ritmo  notevolmente  più  lento. 

n  Porter,  spingendo  oltre  la  ricerca,  colla  circolazione  artificiale 
attraverso  il  sistema  coronario  del  onore  dei  mammiferi,  vide  per- 
sistere l'attività  ritmica  anche  in  segmenti  isolati  dei  ventricoli, 
connessi  col  resto  del  onore  mediante  nn  solo  ramo  delle  arterie 
coronarie. 

Si  può  dnnqne  concladere,  che  in  generale  qualsiasi  segmento  del 
cuore,  sia  negli  animali  pecilotermi  sia  negli  omotermi,  è  dotato  di 
eccitabilità  ritmica,  antomatica,  degradante  dal  seno  venoso,  rispet- 
tivamente dagli  sbocchi  delle  cave  agli  atri,  dagli  atri  ai  ven- 
tricoli. 

Altri  esperimenti  dimostrano  che  l'attività  ritmica  dei  segmenti 
più  aatomatici  determina  il  ritmo  dei  segmenti  meno  automatici.  Il 
Gaskell  vide  che  i  cambiamenti  di  temperatura  localizzati  al  seno 
venoso  del  cuore  di  rana,  modificano  la  frequenza  dei  battiti  di  tutto 
il  cuore  come  avviene  quando  si  riscalda  o  si  raffiredda  il  cuore  in 
tato.  Collo  stesso  metodo  sperimentò  Adam  sul  cuore  del  coniglio 
e  del  gatto.  Egli  vide  modificarsi  la  frequenza  dei  battiti  di  tutto 
il  cuore,  quando  si  riscalda  o  si  raf&edda  un  distretto  rappresen- 
tato dal  punto  di  sbocco  delle  due  cave  più  prossimo  al  segmento 
inferiore  della  parete  dell'atrio  destro.  Nessun  effetto  egli  ottenne 
quando  modificò  la  temperatura  delle  vene  cave  o  polmonari,  delle 
duo  auricole,  della  parete  dell'atrio  sinistro.  È  dunque  evidente  che 
il  seno  venoso  negli  animali  a  sangue  freddo,  e  il  punto  di  sbocco 
delle  cave  segnalato  da  Adam  nel  cuore  dei  mammiferi,  rappresen- 
tano le  parti  più  automatiche  da  cui  s'inizia  il  ciclo  pulsatorio  e  da 
cui  dipende  la  frequenza  del  ritmo  di  tutto  il  cuore. 

Spenta  Veocitabilità  automatica^  persiste  generalmente  per  qualche 
tempo  Veeoitabilità  riflessa:  quando  il  cuore  venga  stimolato,  sia  con 
nn  urto  meccanico  localizzato,  sia  con  una  scossa  d'induzione,  rea- 
gisce con  una  pulsazione  o  con  una  serie  di  pulsazioni,  le  quali  o 
si  trasmettono  agli  altri  segmenti  del  cuore,  o  rimangono  circoscritte 
nel  segmento  stimolato. 

Collo  spegnersi  deW eccitabilità  riflessa^  la  reazione  agli  stimoli 
esterni  cessa  nei  vari  segmenti  nello  stesso  ordine  con  cui  venne  a 
mancare  V eccitabilità  automatica;  il  primo  a  divenire  ineccitabile  è  il 
ventricolo,  poi  gli  atri,  e  parecchio  tempo  dopo  il  seno  venoso. 
Sulla  base  di  questi  fatti  si  può  sostenere,  che  le  due  forme  di  ec- 
citabilità sono  tra  loro  in  diretto  rapporto,  e  che  i  segmenti  più  ec- 
citabili agli  stimoli  interni,  sono  anche  più  eccitabili  agli  stimoli 
esterni. 

5.  L'eccitabilità  (automatica  e  riflessa)  degradante  dal  seno  venoso 
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(rispettivamente  dallo  sbocco  delle  vene  cave)  agli  atri,  dagli  atrì 
al  ventrìcolo,  che  determina  il  rìtmo  cardiaco,  dipende  dalla  varia 
presenza  nei  diversi  segmenti  del  onore  delle  cellule  nervose  dei 
gangli,  le  quali  avrebbero  la  proprietà  di  generare  impulsi  ritmici 
che  poi  si  trasmettono  alle  cellule  muscolari,  provocandone  ìd  con- 
trazione in  forma  di  onda  peristaltica;  oppure  è  indipendente  dagli 
elementi  nervosi  intracardiaci,  ed  è  una  proprietà  inerente  alle  cel- 
lule muscolari  del  miocardio!  —  Per  molto  tempo  si  è  ammessa 
generalmente  la  prima  dottrina.  A  sostegno  della  medesima  si  ad- 
ducevano  specialmente  due  fenomeni  che,  nella  loro  semplicità,  ne 
sembravano  la  diretta  dimostrazione. 

a)  I  due  terzi  inferiori  o  la  punta  del  ventricolo  della  rana,  che 
non  contengono  all'esame  microscopico  cellule  nervose,  cessano  per 
sempre  dal  pulsare  automaticamente,  quando  vengano  separate,  col 
taglio  o  colla  legatura,  dalle  altre  parti  del  cuore  provviste  di  ele- 
menti centrali  (Stannius,  Eckhard,  ed  altri). 

b)  La  stimolazione  circoscritta  ad  un  punto  qualunque  del  cuore 
della  rana  e  dei  suoi  involucri  ha  sempre  per  efietto  una  centra* 
zione  che  comincia  negli  atri  e  non  già  nel  punto  direttamente  sti- 
molato (Eiirschner,  Budge,  Pagliani). 

Il  primo  fenomeno  sembrava  la  prova  diretta  dell'origine  nevro- 
gena  delPeccitabilità  automatica,  e  il  secondo  la  prova  diretta  della 
origine  nevrogena  dell'eccitabilità  riflessa.  Ma  in  seguito  fu  contestata 
la  pretesa  costanza  e  il  carattere  affermativo  di  detti  due  fenomeni. 

n  Ranvier  e  l'Bngelmann  videro  al  microscopio  pulsare  ritmica- 
mente piccoli  frammenti  di  cuore  adulto,  nei  quali  fu  loro  impossi- 
bile riscontrare  traccia  di  elementi  nervosi.  Anche  la  punta  del  ven- 
tricolo, staccata  e  legata  attorno  a  una  cannula,  se  venga  convenien- 
temente distesa  e  irrigata  da  un  liquido  nutritivo,  può,  dopo  un 
certo  riposo,  cominciare  a  pulsare  spontaneamente  per  lungo  tempo, 
sebbene  con  un  ritmo  assai  più  raro  del  normale,  il  che  dimostra 
che,  sebbene  privo  di  gangli,  gode  anch'esso  di  capacità  automatiche 
per  quanto  assai  meno  pronunciate  che  nelle  altre  parti  del  cuore. 
Aggiungasi  che  l'automaticità  molto  oscura  è  un  carattere  partico- 
lare del  ventricolo  della  rana  adulta.  Quello  della  testuggine  invece, 
pure  essendo  privo  di  cellule  nervose,  dopo  la  semplice  separazione 
pulsa  spontaneamente  per  tempo  assai  lungo  (Gaskell). 

D'altra  parte  buoni  osservatori  hanno  contradetto  l'asserzione  del 
Eiirschner,  del  Budge,  dal  Pagliani,  constatando  che  la  reazione 
del  cuore  che  consegue  ad  una  stimolazione  circoscritta,  comincia 
sempre  nella  porzione  direttamente  eccitata^  e  da  questa  si  propaga,  sia 
in  forma  peristalticaj  sia  in  forma  antiperistaltica^  vale  a  dire  dagli 
atri    al  ventricolo  oppure  dal  ventricolo  agli  atri. 

Secondo    la  dottrina    dell'origina  miogena  dell'attività  ritmica  del 
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cuore  in  tatti  gli  animali,  tanto  allo  stato  embrionale  che  adulto, 
la  detta  attività  sarebbe  inerente  alle  cellule  muscolari,  e  indipen- 
dente dalla  mediazione  del  sistema  nervoso,  estra-  ed  intra-cardiaco, 
al  quale  competerebbe  soltanto  un  ufficio  secondario  regolatore  e 
trofico.  Alla  fondazione  e  consolidazione  di  questa  dottrina  hanno 
collaborato  un  gran  numero  di  osservatori,  tra  i  quali  mi  limito  a 
segnalare  PEngelmann  in  Germania  (1893-97),  il  Gaskell  in  Inghil- 
terra (1882-87),  il  Fano  in  Italia  (1885-90). 

Tra  gli  argomenti  di  fatto  sui  quali  essi  fondarono  la  teoria  mio- 
gena,  alcuni  hanno  perduto  ogni  valore  in  seguito  alle  più  recenti 
indagini  condotte  con  metodi  più  perfetti,  che  hanno  dimostrato 
l'esistenza  di  elementi  nervosi  in  punti  del  cuore  ove  prima  pareva 
ben  dimostrata  la  loro  assenza.  Ma  i  seguenti  argomenti  addotti  dai 
miogenisti  restano  tuttora  inconcussi. 

a)  I  movimenti  automatici  del  cuore  embrionale  cominciano  prima 
che  il  microscopio  vi  dimostri  la  presenza  di  cellule  gangliari.  Nel 
pollo,  per  esempio,  il  cuore  comincia  a  pulsare  dopo  36  ore  d'incu- 
bazione, mentre  le  cellule  gangliari  vi  si  formano  dopo  6  giorni 
(His  jun.);  il  cuore  umano  comincia  a  pulsare  dopo  3  settimane  di 
gestazione  (Pfliiger)  mentre  gli  elementi  nervosi  non  appaiono  che 
al  principio  della  quinta  settimana  (His  jun.).  I  gangli  o  nervi  car- 
diaci non  si  formano  in  loco  per  differenziazione  delle  cellule  musco- 
lari che  compongono  il  tubo  cardiaco,  ma  s'immettono  nel  cuore 
dal  di  fuori,  dal  sistema  cerebro-spinale  e  simpatico,  penetrando  nei 
vertebrati  inferiori  (pesci,  rane)  lungo  le  vene,  e  nei  vertebrati  su- 
periori (uccelli,  mammiferi)  lungo  le  arterie  (His  e  Romberg). 

b)  Studiando  le  funzioni  cardiache  del  cuore  embrionale  di  pollo 
staccato  dall'embrione,  al  secondo  e  terzo  giorno  di  sviluppo,  me- 
diante la  registrazione  fotografica  dei  movimenti,  il  Fano  potè  dimo- 
strare che  le  pulsazioni  del  tubo  cardiaco  primitivo  in  nulla  di  es- 
senziale differiscono  da  quelle  del  cuore  adulto.  Esso  presenta  un 
ritmo  in  forma  di  moto  peristaltico  che  va  dal  segmento  atriale  al 
segmento  ventricolare  del  tubo.  La  prima  porzione  è  più  resistente, 
la  seconda  si  esaurisce  più  facilmente.  Divise  con  un  taglio  trasverso, 
la  prima  continua  a  pulsare,  la  seconda  si  arresta.  I  tagli  longitu- 
dinali od  obliqui  del  tubo  cardiaco  dimostrano  che  il  segmento  più 
prossimo  all'estremità  venosa  è  il  primo  a  contrarsi  e  da  esso  si 
propaga  Tonda  contrattile  verso  l'estremità  arteriosa.  I  gas  asfittici 
o  indifferenti  arrestano  prima  le  pulsazioni  della  parte  ventricolare, 
poscia  quelle  della  part<e  atriale.  Sostituendo  ai  detti  gas  Taria  o 
l'ossigeno,  poco  dopo  avvenuto  l'arresto  delle  pulsazioni,  si  può  os- 
servare il  ripristinarsi  delle  medesime,  il  che  avviene  prima  nel 
segmento  atriale,  e  quindi  nel  ventricolare.  In  breve,  anche  il  cuore 
embrionale   di   pollo,   privo   di   elementi  nervosi,  presenta,  come  il 
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cuore  adulto,  Pautomaticità  degradante  dall'estremità  venosa  all'e- 
stremità arteriosa  (fig.  137). 

e)  Non  meno  interessanti  sono  le  osservazioni  del  Fano  intorno 
al  modo  di  esaurirsi  dell'attività  ritmica  automatica  dello  stesso  cuore 
embrionale.  Staccato  dall'organismo,  e  posto  in  buone  condizioni  di 
umidità  e  temperatura,  continua  a  pulsare  per  un  t.empo  che  è  or- 
dinariamente superiore  ad  un'ora,  fino  al  massimo  di  tre  e  mezzo. 
Ma  nell'ultimo  stadio  della  sua  vita, 
l'attività  ritmica  si  trasforma  in 
periodica^  rappresentata  da  gruppi 
di  pulsazioni  separati  da  lunghe 
pause,  che  ricordano  perfettamente 
il  fenomeno  da  noi  scoperto  nel 
cuore  adulto  di  rana.  Come  in  que- 
sto, anche  nel  cuore  embrionale,  il 
ritmo  periodico  si  risolve  gradual- 
mente in  una  serie  irregolare  di  pul- 
sazioni isolate,  sempre  più  deboli  ed 
evanescenti,  fino  all'esaurimento  com- 
pleto. Il  segmento  atriale  o  venoso 
del  cuore  non  solo  dura  a  pulsare 
assai  più  del  segmento  ventricolare, 
ma  assume  più  tardi  di  questo  l'ag- 
gruppamento periodico  dei  battiti. 
Dopo  la  cessazione  del  ritmo  auto- 
matico, persiste  per  qualche  tempo 
l'eccitabilità  riflessa.  Osservandosi 
in  un  cuore  affatto  spoglio  di  ele- 
menti nervosi,  questi  fenomeni  non 
possono  dipendere  che  dall'eccita- 
bilità automatica  e  riflessa  delle  cel- 
lule muscolari  embrionali. 

d)  Bipetendo  le  stesse  osserva- 
zioni ed  esperimenti  sul  cuore  di 
pollo   nella    seconda   metà   del  suo 

sviluppo,  vale  a  dire  dopo  l'undicesimo  giorno  d'incubazione,  quando 
morfologicamente  in  nulla  di  essenziale  differisce  dal  cuore  adulto 
dei  vertebrati,  il  Bottazzi  ha  constatato  gli  stessi  fenomeni  illustrati 
dal  Fano  dopo  le  prime  ore  d'incubazione.  Anche  in  detto  stadio  di 
sviluppo  l'automaticità  degrada  dal  seno  agli  atri,  dagli  atri  ai  ven- 
tricoli. L'esaurimento  funzionale  è  anche  preceduto  dai  fenomeni  del 
ritmo  periodico  e  della  crisiy  simili  a  quelli  da  me  descritti  nel  cuore 
adulto  di  rana. 

e)  Abbiamo  veduto  che  si  può  far  rivìvere  il  cuore  del  coniglio 


Fìg.  187.  —  Cuore  di  pollo  al  terso  giorno 
d' inoabasìone,   secondo  Fano. 

AD,  estremità  venosa,  dalla  quale  si  syi- 
Inpperanno  gli  atri;  BC,  estremità  arteriosa, 
dalla  quale  si  svilupperanno  i  balbi  arteriosi  ; 
BF,  linea  mediana  della  ponione  ventrico- 
lare; AB,  linea  concava  o  della  piccola  cor- 
vatara  del  cuore;  DFC,  linea  convessa  o  della 
grande  curvatura  del  cuore.  Ciascuna  delle 
piccole  divisioni  incise  a  piede  della  fijnira 
corrisponde  a  0,05  mm.,  e  tutta  la  linea  a  1  mm. 
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cinque  giorni  dopo  la  morte,  praticando  la  circolazione  artificiale 
attraverso  le  coronarie  con  acconci  liquidi  nutritivi,  ad  un»  deter- 
minata temperatura  e  pressione  (Kuliabko).  Ora  dalle  ricerche  sulla 
vitalità  degli  elementi  gangliari  periferici  in  generale,  risulta  che 
essi  sopravvivono  assai  poco  alla  soppressione  della  circolazióne  in 
confronto  delle  fibre  nervose  conduttrici  e  specialmente  in  confronto 
delle  cellule  muscolari.  Il  Langendorff  dimostrò  che  subito  dopo  il 
dissanguamento  e  la  morte  per  asfissia  dell'animale,  il  ganglio  ci- 
liare perde  la  sua  eccitabilità,  e  che  le  fibre  pregangliari  cessano 
d'influenzare  la  pupilla  assai  prima  delle  fibre  post-gangliari.  H.  E. 
Bering  confermò  (1903)  questo  fatto,  ma  vide  che  l'eccitabilità  del 
vago,  e  più  ancora  del  simpatico,  sul  cuore  persiste  assai  più  lun- 
gamente dopo  la  morte  dell'animale.  Egli  osservò  altresì  che  dopò 
cessata  la  funzione  delle  cellule  del  ganglio  cervicale  superiore,  non 
si  riesce  a  ripristinarla  mediante  la  circolazione  artificiale  colla  so- 
luzione del  Binger,  la  quale  invece  è  capace  di  reintegrare  dopo 
6  ore  dalla  morte  deiranimale  Teccitabilità  del  vago  e  dopo  un  tempo 
assai  più  lungo  (53  ore)  quello  delle  fibre  acceleratrici.  Ora  se  i 
gangli  intracardiaci  si  comportano  come  gli  altri  gangli  simpatici, 
è  evidente  che  il  ritmo  del  cuore  che  si  ristabilisce  colla  soluzione 
di  Binger  anche  dopo  6  giorni  dalla  morte,  non  può  esser  dovuta 
ai  gangli,  ma  alla  reintegrata  automaticità  delle  cellule  muscolari. 

A  scuotere  il  valore  assoluto  e  incondizionato  di  una  parte  al- 
meno degli  argomenti  in  favore  della  teoria  miogena  del  ritmo  car- 
diaco sono  apparse  le  osservazioni  del  Bethe  (1903),  che  servendosi 
di  più  perfetti  metodi  di  tecnica  microscopica,  basati  sulla  colora- 
zìone  degli  elementi  nervosi  col  blu  di  metilene ,  sostiene  che  in 
tutto  il  corpo  della  rana  non  esiste  un  muscolo  che  sia  più  del 
cuore  ricco  di  fibre  nervose.  Una  fitta  rete  di  fibrille  con  piccolis- 
sime cellule  gangliari  investe  Je  trabecole  muscolari  di  tutto  il  mio- 
cardio, compresa  la  punta  del  ventricolo. 

La  muscolatura  degli  atri  secondo  Bethe,  è  nella  rana  completa- 
mente separata  da  quella  del  ventricolo,  come  pure  quest'ultima  è 
separata  dalla  muscolatura  del  bulbo  aortico.  Anche  la  rete  ner- 
vosa degli  atri  non  sembra  in  diretta  continuazione  con  quella  del 
ventricolo,  esse  sarebbero  congiunte  esclusivamente ,  o  almeno  in 
massima  parte,  mediante  i  gangli  del  Bidder,  che  trovansi  —  come 
accennammo  —  nel  solco  atrio-ventricolare. 

Sulla  base  di  queste  constatazioni  istologiche^  il  Bethe  si  schiera 
tra  i  seguaci  della  teoria  neurogena,  ammettendo  che  la  rete  ner- 
vosa del  cuore  sia  non  solo  la  sorgente  della  sua  attività  ritmica^ 
automatica^  ma  rappresenti  altresì  V  elemento  conduttore  délV eccitamento. 

Ma  gli  argomenti   più  importanti    e  convincenti   in  favore   della 
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teoria  neurogena  <iel  ritmo  cardiaco  furono  addotti  dall'americano 
Carlson  (1904  1905). 

Egli  ha  rivolto  tutti  i  suoi  studi  al  cuore  degPinvertebrati,  nei 
quali  -^  dal  punto  di  vista  filogenetico  —  dovrebbe  essere  al  mas- 
simo sviluppata  l'attività  automatica  delle  cellule  muscolari. 

Uno  degli  argomenti  più  forti  addotti  dall'  Engelmann  in  favore 
della  teoria  miogena,  fu  che  nel  cuore  adulto  di  non  pochi  inverte- 
brati (molluschi,  artropodi,  tunicati,  crostacei  inferiori)  non  esistono 
nervi  né  cellule  ganglionari.  Ciò  risulta  dalle  osservazioni  di  A. 
Brandt,  di  C.  Eckhard,  di  M.  Foster  e  Dew-Schmith,  di  W.  Bieder- 
mann  e  Bansom.  Ma  Carlson  nota  che  questi  risultati  negativi  non 
9ono  estensibili  a  tutti  gl'invertebrati^  che  in  un  gran  numero  di 
m<dluschi  e  artropodi  il  cuore  è  visibilmente  investito  di   cellule  e 


Fig.  138.  —  Bappreaentft  il  cuore  ed  i  nervi  cardiaci  del  limtUug  poiyphemuSf 

secondo  Carlson. 

aa,  arterie  unterìorì;  la,  arterie  laterali;  2n,  nervi  laterali;  mne,  catena  gangliare  mediana; 
ot,  ottia  o  boCcncce  afferenti,  oiascnn  paio  deUe  qnali  corrisponde  a  uno  dei  segmenti  in  coi  è  divi- 
sibile il  onore  del  lUnulus. 

fibre  nevrose,  e  che  —  secondo  Hunter  —  questi  elementi  esistono 
anche  in  qualche  tunicato,  p.  es.  nella  molgula.  Ma  gli  studi  piti 
interessanti  di  Carlson  furono  fatti  sul  cuore  di  un  invertebrato,  il 
limulus  polyphemus  (un  araonide,  secondo  altri  un  crostaceo)  che 
non  vive  nei  nostri  mari.  Il  cuore  di  questo  animale  (che  negli  in- 
^vidui  piti  sviluppati  può  raggiungere  1^  lunghezza  di  10-15  cm.), 
ha  la  forma  di  un  otre  allungato ,  divisibile  in  segmenti  pei  rami 
arteriosi  che  si  originano  in  doppia  serie  laterale  (fig.  138).  Durante  la 
sistole  esso  si  contrae  contemporaneamente  in  tutta  la  sua  lunghezza, 
p  almeno  l'onda  contrattile  si  propaga  peristalticamente  con  tanta  ra- 
pidità, che  l'occhio  non  è  capace  di  avvertirne  la  progressione.  Il 
plesso  nervoso  di  cui  questo  cuore  è  investito,  è  disposto  sopra  l'ecto- 
cardio  in  tre  tronchi  principali,  di  cui  il  mediano  può  considerarsi 
^ome  un  ganglio  nervoso  allungato,  commisto  a  fibre  nervose,  men- 
tre i  due  nervi  laterali  e  i  rami  con  cui  si  connettono  col  ganglio 
mediano,  non  contengono  cellule  nervose.  È  dunque  in  questo  caso 
relativamente  facile  separare  gli  elementi  nervosi  senza  ledere  la 
parete  muscolare  del  cuore,  il  che  non  è  possibile  in  qualsiasi  altro 
animale. 

Con  una  tecnica  sperimentale   altrettanto  semplice  quanto  dimo- 
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stratiya,  il  Carlson  potè  stabilire  che  la  conduzione.  delVeooitamento 
e  la  coordinazione  dei  inoli  cardiaci  del  limulus  dipendono  dal  cor- 
done gangliare  mediano.  Estirpato  qaesto  cessano  per  sempre  le 
pulsazioni  cardiache,  mentre  il  cuore  integro  messo  a  nado  può 
continuare  a  pulsare  regolarmente  per  molte  ore.  Reciso  in  qualsiasi 
punto  il  detto  cordone,  si  ottiene  l'asincronia  delle  pulsazioni  nei 
diversi  segmenti  che  persiste  indefinitamente.  Se  invece  si  recide 
trasversalmente  il  muscolo  cardiaco  in  qualsiasi  punto  della  sua 
lunghezza,  risparmiando  il  cordone  gangliare,  non  si  ha  più  afbtto 
un  apprezzaibile  disordine  di  coordinazione  del  movimento  pulsatone. 
Estirpando  un  solo  tratto  del  cordone  gangliare,  il  cuore  cessa  di 
pulsare  nel  segmento  muscolare  corrispondente,  mentre  seguita  a 
pulsare  negli  altri  segmenti. 

Q  descritto  cordone  gangliare  del  limulus  non  solo  è  il  centro 
delVattività  automatica  del  cuore,  ma  è  altresì  il  centro  delVattività 
riflessa  del  medesimo.  Ad  esso  accedono  nervi  moderatori  e  accele- 
ratori, che  modificano  le  pulsazioni  cardiache,  non  agendo  diretta- 
mente nelle  cellule  muscolari,  ma  in  via  riflessa  o  colla  mediazione 
del  ganglio  medesimo.  Dopo  estirpato  quest'ultimo  e  cessate  le  pul- 
sazioni del  cuore,  se  si  eccitano  i  nervi  laterali  non  si  ripristina 
l'attività  ritmica  ma  si  ottengono  contrazioni  tetaniche. 

Notiamo  finalmente  che  alcuni  veleni  cardiaci  (l'atropina,  la  nico- 
tina) agiscono  nel  cuore  del  limulus,  come  su  quello  dei  vertebrati, 
paralizzando  l'attività  delle  fibre  nervose  moderatrici  che  vi  acce- 
dono dall'esterno. 

Sull'esattezza  di  questi  esperimenti  del  Carlson  non  è  a  dubitare, 
come  non  può  essere  dubbia  la  conclusione  dottrinale  che  ne  di- 
scende naturalmente.  Come  i  seguaci  della  teoria  miogena  si  fondano 
specialmente  sull'attività  ritmica  automatica  del  cuore  embrionale 
e  del  cuore  di  alcuni  invertebrati  privi  di  elementi  nervosi;  così 
i  seguaci  della  teoria  nevrogena  possono  invocare  come  argomento 
invincibile  il  cuore  del  limulus^  nel  quale  è  dimostrato  esauriente- 
mente che  l'eccitabilità  automatica  e  riflessa,  la  conduzione  e  la 
coordinazione  degli  eccitamenti  dipendono  esclusivamente  dalle  cel- 
lule gangliari  che  esso  contiene. 

Senza  voler  arrischiare  una  conclusione  generale  ed  ammettere 
che  i  risultati  ottenuti  nel  limulus  siano  applicabili  anche  al  cuore 
dei  vertebrati,  è  giusto  però  riconoscere  senza  esitazioni  che  la 
teoria  nevrogena,  dopo  la  scoperta  di  Carlson  ha  maggiore  grado  di 
attendibilità  della  teoria  miogena.  La  vittoria  definitiva  e  incon- 
dizionata della  teoria  neurogena  (applicabile  al  cuore  di  tutti  gli 
animali)  si  avrà  solo  quando,  con  più  squisiti  metodi  d'indagine, 
si  giungerà  a  scx)prire  che  anche  il  cuore  embrionale  dei  mammi- 
feri,  e  che    il  cuore  di   tutti  gl'invertebrati,   posseggono  degli   ab- 
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bozzi  di    elementi    gangliari,  che  nessuno   finora   è    mai   riuscito  a 
svelare. 


6,  Gli  elementi  che  compongono  il  miocardio  dei  vertebrati  non 
sono  perfettamente  simili  a  quelli  dei  muscoli  degli  organi  della  vita 
animale  o  dei  muscoli  lisci  degli  organi  della  vita  vegetativa.  Essi 
non  sono  rappresentati  da  fibre,  né  da  fibro-cellule  fusiformi;  ma  da 
cellule  nucleate  di  forma  prismatica,  che  generalmente  si  biforcano 
in  due  larghi  e  brevi 
processi,  e  che  mostrano 
una  striatura  piuttosto 
oscura.  Ciascuna  cellula 
è  unita  alla  sua  estre- 
mità con  altre  cellule 
simili  mediante  piccoli 
filamenti  protoplasmati- 
ci (Przewoski),  e  una  se- 
rie di  dette  cellule  co- 
stituisce una  fibra  car- 
diaca, che  è  sempre  priva 
di  sarcolemma,  e  si  uni- 
sce mediante  i  descritti 
processi  ad  altre  fibre 
collaterali,  formando  con 
esse  una  specie  di  re- 
ticolo. In  alcuni  punti, 
specialmente  sotto  Ten- 
docardio,  si  rinvengono 
cellule  muscolari  prive 
di  striatura  oppure  man- 
canti di  striatura  attor 
no  al  nucleo,  e  striate 
negli  strati  più  estermi 
(Purckiiije).  Sono  cel- 
lule meno  evolute  e  più   simili  alle    cellule    embrionali    (fig.    139). 

Data  questa  struttura  degli  elementi  componenti  il  miocardio,  si 
intende  assai  bene  colla  teoria  miogenica  come  l'onda  contrattile 
promossa  dalle  cellule  muscolari  più  automatiche,  contenute  nelle 
vene  cave  e  nel  seno  venoso,  si  debba  trasmettere  in  forma  peri- 
staltica da  cellula  a  cellula,  indipendentemente  dalla  mediazione  del 
sistema  nervoso,  essendo  ciascuna  cellula  in  rapporto  di  continuità 
protoplasmatica  con  tutte  le  altre,  in  guisa  da  poter  considerare  il 
complesso  miocardio,  dal  punto  di  vista  fisiologico,  come  un'unica 
massa  muscolare  cava. 


-  -  Bete  muscolare  del  caore  normale  dell* nomo 
adalto  secondo  Prsewoski. 

a,  strato  granaloso  terminale;  b,  prolaDgamenti  protopla- 
smatioi  filiformi  tesi  tra  lo  oellole  mosoolari  ;  e,  naolei  di  queste 
celiale;  d,  fasci  di  fibrille  mnscolail  primitive. 
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Tra  i  più  importanti  fatti  sperimentali  addotti  in  appoggio  di 
questa  dottrina,  meritano  di  essere  ricordati  i  seguenti: 

Fin  dal  1874  A.  Fick  dimostrò  che  qualsiasi  eccitamento  pro- 
dotto dalla  stimolazione  in  un  punto  circoscritto  della  massa  mu- 
scolare del  cuore  della  rana  8i  propaga  in  tutte  le  direzioni.  <^uasi 
contemporaneamente  PEngelmann  non  solo  confermò  questo  fatto, 
ma  dimostrò  altresì  che  la  contrazione  si  può  propagare,  in  un  ven- 
tricolo diviso  a  zig-zag  mediante  incisioni,  da  uno  qualunque  dei 
segmenti  agli  altri. 

n  Porter  (1899)  constatò  un  fatto  consimile  anche  nel  cuore  dei 
mammiferi,  irrigato  da  sangue  defìbrinato  per  la  via  delle  coronarie 
a  36^  C.  Dopo  aver  fatto  tagli  trasversi  nella  massa  ventricolare,  in 
guisa  che  i  segmenti  soprastanti  non  fossero  collegati  coi  sottostanti 
che  mediante  piccoli  ponti  muscolari  e  i  rami  delle  coroparie,  si  veg- 
gono persistere  contrazioni  sincroniche  su  tutta  la  massa  ventrico- 
lare. Questi  fatti  che  sembravano  incompatibili  colla  conduzione 
nervosa,  dopo  gli  studi  del  Bethe  sul  sistema  nerveo-gagliare  diffuso 
in  tutto  il  miocardio  della  rana,  e  dopo  quelli  analoghi  del  Berkley 
sul  miocardio  dei  mammiferi,  hanno  perduto  ogni  valore  dimostra- 
tivo, potendo  essere  spiegato  colla  conduzione  dell'eccitamento  attra- 
verso la  rete  fibrillare  nervosa. 

Per  escludere  Pintervento  dei  nervi  e  dei  gangli  nella  trasmis- 
sione degli  eccitamenti  cardiaci.  Il  Gaskell  sezionò  nella  testuggine 
i  grossi  tronchi  nervosi  che  si  recano  al  ventricolo,  ed  estirpò  n^Ua 
rana  il  setto  interatriale  con  tutti  i  tronchi  nervosi  ivi  contenuti,  e 
vide  che  non  s'interrompe  la  propagazione  peristaltica  delle  pulsa- 
zioni dagli  atrì  al  ventricolo.  Analoghi  esperimenti  e  con  identici 
risultati  furono  piti  tardi  eseguiti  sui  cuori  dei  mammiferi  dal  Erehl 
in  collaborazione  col  Bomberg.  Neanche  questi  esperimenti  hanno 
però  alcun  valore  dimostrativo  in  favore  della  conduzione  miogena, 
essendosi  dimostrato  coi  più  recenti  metodi  di  ricerca  istologica,  che 
tutto  il  miocardio  è  pervaso  da  piccoli  elementi  gangliari  e  da  fi- 
brille nervose. 

Tanto  colla  dottrina  della  conduzione  miogena  che  con  quella  della 
conduzione  neurogena,  riesce  difficile  spiegare  il  fatto  dei  brem  ar- 
resti o  ritardi  della  trasmissione  dell'onda  contrattile  nei  punti  di 
passaggio  da  un  segmento  all'altro  del  cuore,  vale  a  dire  nei  limiti 
tra  il  seno  e  gli  atrì,  tra  gli  atri  e  il  ventricolo,  tra  il  ventricolo 
e  il  balbo  arterioso. 

In  passato,  sulla  fede  di  antiche  ricerche  anatomiche,  si  ammet- 
teva che  ciascuna  delle  dette  parti  del  cuore  possedesse  un  sistema 
di  fibre  muscolari  perfettamente  distinto.  Specialmente  nel  cuore  dei 
mammiferi  e  dell'uomo,  il  Donders  ammetteva,  come  fatto  ben  di- 
mostrato,   una  completa  interruzione  della  parete  muscolare  in  cor- 
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rispondenza  del  solco  atrio-ventricolare,  e  se  ne  valeva  per  rendersi 
conto  colla  dottrina  nervosa  del  perfetto  asincronismo  tra  la  sistole 
degli  atri  e  quella  dei  ventricoli.  Ma  piti  recenti  ed  accurate  ri- 
cerche hanno  dimostrato  l'esistenza  di  ponti  muscolari  che  congiun- 
gono tra  loro  le  diverse  parti  del  cuore  e  ne  formano  un  solo  mio- 
cardio. 

Già  fino  dal  1876  il  Paladino  dimostrava  nel  cuore  umano  e  di  di- 
versi vertebrati,  dei  fasci  muscolari  che  dagli  atri  si  continuano  senza 
interruzione  nei  ventricoli.  Il  Gaskell  nel  1883  dimostrò  lo  stesso 
fatto  nel  cuore  di  rana  e  di  testuggine,  e  nuove  conferme  di  queste 
osservazioni  furono  date  recentemente  (1892-94)  da  Stanley  Kent, 
da  His  jun.,  da  Engelmann,  anche  nel  cuore  di  altri  vertebrati. 

Secondo  le  più  recenti  e  minute  ricerche  del  Tawara  (1905)  sul 
cuore  umaiio,  il  si- 
stema di  fibre  di  con- 
giunzione atrio-ven- 
tricolare forma  una 
rete  muscolare  com- 
plicata e  diffusa  che 
si  continua  senza  in- 
terruzione dagli  atri 
ai  ventricoli.  Da  que- 
sta rete  si  stacca  al- 
Pindietro  un  breve 
fascio  di  fibre  verso 
il  solco    coronario   e 

ivi  si  connette  colPordinaria  muscolatura  delP  atrio.  TJn  altro  fkscio  si 
diparte  dalla  rete  muscolare  alPinnanzi,  decorre  verso  la  muscolatura 
ventricolare,  dividendosi  in  due  nei  due  lati  del  setto.  Giunti  in  basso 
si  scindono  in  un  gran  numero  di  fascetti,  che  in  parte  si  recano  ai 
muscoli  papillari,  in  parte  si  diffondono  in  tutta  la  superficie  in- 
tema dell'endocardio,  decorrendo  sia  verso  Papice,  sia  verso  la  base 
dei  ventricoli.  Durante  tutto  il  suo  decorso  il  sistema  di  congiun- 
zione atrio-ventricolare  è  separato  da  tessuto  connettivo  della  mu- 
scolatura propria  cardiaca,  e  solo  coi  suoi  rami  terminali  entra  in 
congiunzione  colle  fibre  proprie  dei  ventricoli. 

Era  interessante  studiare  gli  effetti  sul  ritmo  cardiaco  delPinter- 
ruzione  della  conduzione  degli  eccitamenti  lungo  questo  sistema  di 
fasci  muscolari  che  passano  senza  interruzione  dagli  atri  ai  ventri- 
eoli.  Parecchi  fisiologi  tentarono  questo  esperimento  in  cuore  di  mam- 
miferi isolato  dal  corpo  e  mantenuto  in  vita:  His  juniore,  Graupner, 
Erlanger,  e  specialmente  H.  E.  Hering.  La  semplice  compressione 
leggera  del  fascio  principale  produce  un  aumento  delPintervallo  tra 
la  presistole  e  la  sistole,  senza  alterare  la  successione  normale  della 


Fig.  140.  —  Tracciato  dei  moYimenti  dell'atrio  (A)  e  del 
yentricolo  (  F)  di  an  piccolo  cuore  di  cane  isolato.  Nel 
punto  l  si  serra  unffllo  attorno  al  fascio  di  His,  per  cui 
si  nota  poi  un*evidente^a2Zor«mtd  dei  daegsegmenti  car- 
diaci (Humblet). 
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seconda  rispetto  alla  prima.  La  compressione  piti  forte  produce  Vallo- 
ritmia  per  cui  a  2,  3,  4  presistoli  corrisponde  una  sola  sistole 
(flg.  140).  La  compressione  forte  e  improvvisa  quando  il  ritmo  cardiaco 
è  molto  intenso  e  frequente,  può  produrre  un  arresto  più  o  meno 
lungo  delle  sistoli,  dopo  il  quale  i  ventricoli  cominciano  a  pulsare 
con  un  ritmo  lor  proprio,  indipendente  da  quello  degli  atri.  Gli 
stessi  risultati  si  ottengono  quando  si  deprime  la  conduttività  del 
fascio  atrio-ventricolare  col  raffreddamento,  e  nello  stesso  tempo  si 
accrese  l'eccitabilità  degli  atri  col  riscaldamento. 

Gli  esperimenti  più  decisivi  che  mettono  in  rilievo  l'importanza  del 
detto  &SCÌO  che  fa  da  ponte  attraverso  il  quale  viaggia  Ponda  di  con- 
trazione dagli  atri  ai  ventricoli,  sono  quelli  più  recenti  di  H.  E.  Heriug 


Fig.  141.  —  Traooiato  dei  moTÌmenti  deiratrio  {A)  e  del  ventricolo  (F)  di  un 
onore  di  cane,  cui  precedentemente  era  stato  reciso  il  fascio  di  His.  Il  tempo 
è  segnato  in  secondi  (H.  E.  Bering). 

(1905)  sui  cuori  di  cane.  Egli  sacrifica  Panimale,  e  poi  ravviva  il  cuore 
(senza  staccarlo  dal  còrpo)  facendo  circolare  dalPaorta  la  soluzione 
fisiologica  di  Einger,  attraverso  le  coronarie.  Quando  ancora  il 
cuore  è  immobile,  recide  il  ponte  muscolare  con  un  taglio  relativa* 
mente  piccolo  nel  setto,  facendosi  strada  attraverso  Patrio  destro. 
Ogni  qual  volta  l'incisione  del  fascio  di  His  riesce  completa  (il  che 
è  dimostrato  in  seguito  dal  reperto  anatomico)  si  nota  al  ricomin- 
ciare del  ritmo  cardiaco  una  netta  dissociaaione  funzionale  tra  i  bat- 
titi degli  atri  e  quelli  dei  ventricoli,  una  vera  e  propria  alloritmia. 
Bering  ha  studiato  questo  fenomeno  in  dieci  cuori  di  cane  mettendo 
in  rilievo   i  seguenti  fatti: 

a)  I  ventricoli  pulsano  più  lentamente  degli  atri  (fig.  141). 

b)  Né  dagli  atri  ai  ventricoli,  né  da  questi  a  quelli  si  trasmette 
Ponda  di  contrazione,  sia  spontanea,  sia  determinata  da  stimolo 
estemo  artificiale. 

e)  Tanto  gli  atri  che  i  ventricoli  hanno  un'attività  automatica 
indipendente. 
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Da  qaesti  dati  sperimentali  parve  allo  Hering  di  poter  ricavare 
un  naovo  argomento  in  fìtvore  della  teoria  della  condazione  miogena, 
«dottando  le  idee  già  svolte  dal  Gaskell  su  questo  argomento  rispetto 
al  onore  degli  anfibi. 

Secondo  Oaskell^  le  fibre  di  comunicazione  tra  il  seno  e  gli  atri, 
tra  gli  atrì  e  il  ventricolo  presentano  particolarità  morfologiche  che 
le  avvicinano  alle  libre  cardiache  embrionali.  Queste  fibre  meno  dif- 
ferenziate, che  per  ordinamento  e  struttura  si  somigliano  a  quelle 
del  tubo  cardiaco  primitivo,  anche  dal  punto  di  vista  fisiologico 
hanno  conservato  un  carattere  più  embrionale,  essendo  dotate  di  un 
più  alto  grado  di  eccitabilità  automatica  e  probabilmente,  secondo 
Gaskell,  di  una  maggiore  lentezza  nella  conduzione  degli  eccitamenti 
da  cellula  a  cellula.  Tanto  basta  per  rendersi  conto  nel  modo  il  più 
semplice  del  perchè  l'onda  contrattile  che  insorge  nel  seno  non  pre- 
senti una  velocità  uniforme,  ma  subisca  dei  rallentamenti  ai  li- 
miti dei  diversi  segmenti,  frammentandosi  in  contrazione  del  seno, 
degli  atri,  del  ventricolo,  del  bulbo  arterioso. 

I/eccit^bilità  automatica  al  massimo  grado  spiccata  negli  elementi 
muscolari  delle  vene  cave  e  del  seno,  ci  spiega  acconciamente  perchè 
qneste  parti  governano  il  ritmo  di  tutti  gli  altri  segmenti  del  cuore 
dotati  di  una  eccitabilità  automatica  più  torpida  e  più  lenta.  Il 
Gaskell  osservò  (come  precedentemente  notammo)  che  riscaldando 
separatamente  il  segmento  senoatriale,  e  il  segmento  ventricolare 
della  rana,  soltanto  nel  primo  caso  si  ottiene  un'accelerazione  del 
ritmo  cardiaco.  Egli  dunque  crede  si  possa  ritenere  che  nella  fun- 
zione del  cuore  in  totOy  i  ritmi  propri  dei  segmenti  meno  automatici 
rimangano  latenti  in  condizioni  normali,  e  che  il  ritmo  più  frequente 
e  più  forte  del  segmento  più  automatico  governi  i  movimenti  di 
totto  il  cuore.  È  perciò  che  normalmente  l'onda  contrattile  ha  sempre, 
la  direzione  x>^ri8taltica  dal  seno  agli  atri,  dagli  atri  al  ventricolo, 
dal  ventricolo  al  bulbo  arterioso. 

Ma  con  questa  teoria  contrastano  i  più  recenti  risultati  delle  ri- 
cerche microscopiche  sia  sul  cuore  di  rana  (Bethe),  sia  sul  fascio 
moscolare  di  His  del  cuore  dei  mammiferi,  in  cui  si  è  rinvenuta 
mia  ricchezza  eccezionale  di  elementi  nervosi  (Hofìnann). 

Lo  stesso  Hering  in  un  recentissimo  lavoro  (1907)  modifica  le  sue 
precedenti  opinioni,  richiamando  l'attenzione  su  altri  dati  sperimen- 
tali che,  secondo  lui,  si  prestano  meglio  ad  essere  spiegati  colla 
teoria  neurogena.  Essi  sono  i  seguenti: 

a)  'Sei  cuore  adulto  dei  mammiferi  esiste  un  segmento  che,  iso- 
lato dal  resto,  non  è  capace  di  pulsare  automaticamente.  Tale  è 
l'amicola  dell'atrio  destro.  Ora  da  alcune  ricerche  microscopiche  ri- 
sulterebbe che  appunto  questa  parte  non  possiede  elementi  nervosi 
gangliari. 
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b)  Si  può  dimostrare  ohe  in  varie  circostanze  Taatomatismo  del 
cuore  dei  mammiferi  e  la  loro  capacità  di  reagire  a  stimoli  artift- 
ciali,  sono  proprietà  indipendenti  l^una  dall'altra.  Si  può  avere  un 
cuore  in  arresto  diastolico  o  sistolico,  che  è  più  eccitabile  agli  sti* 
moli  estemi  artificiali  che  agli  stimoli  intemi  automatici,  e  vice- 
versa. 

o)  Un  piccolo  taglio  nella  regione  dello  sbocco  delle  vene  cave^ 
o  un  unico  colpo  di  corrente  indotta  di  minima  intensità  nell'atrio 
destro,  è  capace  talora  di  sospendere  per  lungo  tempo  l'automatismo 
delle  regioni  atriali  del  cuore. 

d)  Infine  Hering  ha  trovato  recentemente  che  un  cuore  di  mam- 
mifero arrestato  per  una  causa  qualsiasi,  può  ricominciare  a  pulsare 
in  seguito  alla  stimolazione  del  nervo  acceleratore. 

Egli  ritiene  che  questi  dati  di  fatto  meglio  si  prestino  ad  essere 
spiegati,  ammettendo  pel  cuore  adulto  dei  mammiferi  un  automa- 
tismo nervoso  piuttosto  che  un  automatismo  muscolare. 

7.  Indipendentemente  dalla  dottrina  neurogena  e  miogena  del 
ritmo,  si  può  dimostrare  che  il  muscolo  cardiaco  si  differenzia 
dai  comuni  muscoli  dello  scheletro  per  caratteri  fisiologici  suoi 
propri.  Fu  primo  il  Bowditch  nel  1870  ad  approfondire,  nel  labo- 
ratorio del  Ludwig,  lo  studio  dei  fenomeni  che  presenta  la  punta 
del  cuore,  legata  ad  una  cannula  semplice,  riempita  di  siero,  con- 
giunta ad  un  manometrino  scrivente,  quando  venga  in  vario  modo 
eccitata. 

Egli  vide  che  le  pulsazioni  della  punta  del  cuore  provocate  da 
colpi  di  corrente  indotta  a  regolari  intervalli,  non  crescono  d'inten- 
sità come  avviene  nei  muscoli  ordinari,  col  crescere  della  forza  dello 
stimolo.  La  corrente  indotta,  di  qualunque  grado  essa  sia,  se  è  suf- 
ficiente a  produrre  una  contrazione,  questa  è  sempre  massima,  ossia 
è  la  più  ampia  contrazione  che  si  possa  ottenere  dal  cuore  in  quel 
dato  momento.  Questo  fatto,  pienamente  confermato  dalle  successive 
ricerche  mie,  e  del  Ej*onecker  e  Stirling,  dimostra  che  la  contra- 
zione del  muscolo  cardiaco  dipends  essenzialmente  dalle  sue  condizioni 
interne,  e  assai  meno  dallo  stimolo  estemo,  come  se  questo  si  limi- 
tasse a  renderlo  capace  di  una  contrazione  spontanea  che  senza  il  suo 
intervento  non  avrebbe  eseguito. 

Questo  concetto  è  convalidato  da  altri  fenomeni  illustrati  dal 
Bowditch.  Quando  si  eccita  il  muscolo  cardiaco  con  colpi  di  corrente 
leggera,  ora  la  reazione  avviene  ora  manca  (stimolaaioni  fallaci).  Au- 
mentando sia  la  forza  delle  stimolazioni  sia  l'intervallo  tra  le  mede- 
sime, cresce  il  numero  dei  colpi  efdcaci.  Bafforzando  ancora  la  cor- 
rente, la  reazione  avviene  ad  ogni  colpo  {stimolazioni  infallibili).  Doik> 
una  lunga  serie  di  contrazioni  regolari,  si  osserva  che  una  corrente 
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più  debole  è  divenata  sufficiente  a  produrre  lo  stesso  effetto.  Si  os- 
serva pure  che  una  corrente,  dapprima  fallace,  dopo  un  certo  nu* 
mero  di  colpi,  diventa  infallibile.  Questi  fatti  dimostrano  che  Pecci- 
tabilità  agli  stimoli  estemi  del  muscolo  cardiaco  è  (tsaai  oaeillantej 
ossia  varia  da  nn  momento  all'altro,  e  che  le  contrazioni  sono  ca- 
paci di  determinare  dette  oscillazioni  dell'eccitabilità. 

Sperimentando  con  cuori  di  rana  legati  negli  atri,  io  ottenni,  colle 
stimolazioni  elettriche  alla  maniera  del  Bowditch,  gli  stessi  feno 
meni  da  lui  scoperti  colla  punta  del  cuore. 

Un  altro  fenomeno  che  si  osserva  sperimentando  sia  colla  punta 
del  cuore  sia  col  cuore  legato  negli  atri  è  quello  della  così  detta 
scala  del  Bowditoh.  Dopo  il  perfetto  riposo  di  6-10  minuti,  la  stimo- 
lazione ritmica  con  colpi  di  corrente  indotta  d'egual  forza,  succe- 
dentisi  ogni  4-6  secondi,  produce  una  serie  di  contrazioni  crescenti 
in  altezza  fino  ad  un  certo  massimo.  Io  dimostrai  che  la  scala  del 
Bowditch  non   è   solo   l'espressione  di  un  crescendo  delle  sistoli,  ma 


Fig.    142.   —  8eala  dueendenU  del   Bowditoh   ottonata  da  nn  onore  di  rana  legato  negli 
atri  oon  snooessiyi  oolpi  di  oorrente  indotta  snooedentisi  ogni  4  seoondi  (Luoiani). 

Il  traodato  dimoatra  nn  graduale  anmaito  tanto  delle  eecnisioni  sistoliche  ohe  diastoliohe. 

anche  di  un  crescendo  delle  diastoli;  il  che  dimostra  che  il  lungo  riposo 
determina  nel  cuore  una  specie  àHntorpidimento  associato  ad  esagera- 
zione del  tono  e  che  le  stimolazioni  elettriche  rilevano  il  cuore  da 
questo  stato  e  ridestano  gradualmente  la  sua  attività,  tanto  sistolica 
che  diastolica  (Hg.  142). 

Eispetto  al  tono  del  muscolo  cardiaco,  vale  a  dire  a  quello  stato 
intermedio  tra  la  sistole  e  la  diastole  in  cui  esso  si  trova  nei  mo- 
menti di  riposo,  ci  sembra  interessante  il  fenomeno  scoperto  dal 
Fano  negli  atri  della  testuggine  {emys  europaea).  Sospendendo  con 
un  filo  ad  una  leva  scrivente  uno  degli  atri  di  detto  animale,  si 
osserva  che  le  sue  pulsazioni  spontanee  si  compiono  sopra  una  linea 
di  tonicità  ritmicamente  oscillante.  Queste  oscillazioni  automatiche  del 
tono  dell'atrio  sono  di  varia  intensità  e  comprendono  la  durata  di 
un  numero  maggiore  o  minore  di  pulsazioni  (fig.  143,  A  e  B).  Begi- 
strando  contemporaneamente  il  ritmo  dei  due  atrì,  si  osserva  che 
mentre  le  pulsazioni  sono  perfettamente  sincrone,  le  oscillazioni  del 
tono  sono  indipendendi  nei  due  atri  per  intensità  e  per  frequenza. 
Ooll'esaurimento  del  cuore  le  oscillazioni  del  tono  sono  le  prime  a 
scomparire.  GoU'eccitamento  dei  vaghi,  mentre  si  ottiene  l'arresto 
delle  pulsazioni,  le  oscillazioni  del  tono  aumentano.  Questi  fatti  in- 
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dassero  il  Fano  a  ritenere  che  il  ritmo  del  tono  sia  dovuto  al  con- 
trarsi ed  espandersi  di  ona  sostanza  protoplasmatica  diversa  da  quella 
che  determina  il  ritmo  delle  pulsazioni. 

Il  Bottazzi  ha  constatato  oscillazioni  automatiche  del  tono  anche 
negli  atri  del  cuore  di  anfibi  (flg.  143,  0  e  D),  non  che  nel  seno  ve- 
noso, anche  quando  siano  vuotati  del  sangue.  Siccome  un  fenomeno 
analogo  egli  osservò  nell'esofago  di  anfibi  e  dell'embrione  di  pollo,  e 
Ducceschi  nello  stomaco  del  cane^  organi  costituiti  da  elementi  mu- 


Fig.  143,  A  e  B.  —  Miogrammi  di  uno  degli  atrii  del  onore  di  testaggine  (emyt  europaea)^ 
raocolti  dal  Fano  col  metodo  della  aospentione,  nefqnali  si  scorgono  due  forme  diverse 
di  oaeiUagione  Htmiea  del  tono  tUriale, 

scolari  assai  ricchi  di  sarcoplasmay  egli  crede  probabile  che  le  oscil- 
lazioni del  tono  non  siano  che  contrazioni  ed  espansioni  del  sarco- 
plasma,    mentre  le  pulsazioni  ordinarie  più  frequenti  sarebbero  do- 
vute alla  sostanza  birefrangente  di  detti  elementi. 
Le  oscillazioni  dell'eccitabilità  del  muscolo  cardiaco,  avvertite  dal 


e.  —  Osdllaiioni  del  tono  atriaU  del  onore  del  rospo  {bufo  viridis)  ottenute   dal  Bottani. 
D.  —  Idem  del  onore  della  rana  eteulenta. 


Bowditch  colle  stimolazioni  elettriche,  furono  meglio  precisate  dalle 
successive  ricerche  del  Ej*onecker  e  Stirlìng.  Essi  dimostrarono  che 
il  cuore  diventa  tnecoitabiU  durante  il  tempo  in  cui  si  contrae,  e 
quando  venga  raffreddato,  la  sua  ineccitabilità  si  protrae  qualche 
tempo  dopo  oompitUa  la  pulsazione. 

Questi  fatti  furono  confermati  dal  Marey,  che  analizzò  più  dap 
presso  il  fenomeno  della  ineoeitaòilità  periodica  agli  stimoli  elettrici 
del  cuore  che  pulsa  automaticamente,  e  che  egli  chiamò  fase  refrat- 
taria della  rivoluzione  cardiaca.  Questa  corrisponde  al  x>eriodo  della 
sistole  e  varia  in  durata  secondo  il  variare  della  stimolazione  e  di 
altre  condizioni  estrinseche  del  cuore.  GoUe  stimolazioni  leggere  la 
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fase  refrattaria  darà  tutta  la  sistole;  colle  stimolazioni  più  forti  si 
riduce  al  primo  istante  della  sistole  o  scompare  del  tutto.  Gol  riscal- 
damento si  abbrevia  o  si  sopprime;  col  raffireddamento  si  prolunga. 
Ogni  sistole  provocata  (estrasistole)  ha  tanto  maggiore  ampiezza^ 
quanto  si  produce  più  tardi  dopo  la  sistole  spontanea  che  la  pre- 
cede. Alla  estrasistole  tien 
diet^  un  periodo  di  rix)0S0 
più  lungo  di  quello  che  or- 
dinariamente intercede  tra 
una  sistole  e  l'altra  {riposo 
oompensatore)y  che  ristabi- 
lisce il  ritmo  del  cuore  per 
un  istante  alterato  (fig.  144). 

Dagli  osservatori  che  se- 
guirono al  Marey  nello  stu- 
dio del  riposo  oompematore 
che  snuGede  9klVestr(MÌstole, 
esso  fu  attribuito  agli  ap- 
parati nervosi  del  cuore^ 
perchè  sperimentando  sulla 
punta  del  cuore  che  si  cre- 
deva non  contenesse  gan- 
gli, si  può  ottenere  Vestra- 
sistolCy  ma  non  il  riposo 
oompensatorey  che  si  osserva 
nel  cuore  intiero  provvisto 
di  gangli  (Dastre,  Marcac- 
ci,  Gley,  Keiser).  Ma  PEn- 
gelmann  in  seguito  dimo- 
strò che  anche  colla  punta 
del  cuore  si  può  ottenere  il 
riposo  compensatorey  e  se 
non  fu  ottenuto  dagli  os- 
servatori precedenti,  ciò 
avvenne  dall'aver  adope- 
rato come  stimolo  una  cor- 
rente   tetanizzante  invece 

che  colpi  isolati  di  apertura  o  di  chiusura.  Inoltre  dimostrò  che  il 
riposo  compensatore  può  mancare  anche  nel  ventricolo  in  toto  quando 
si  adoperi  una  stimolazione  continua.  D'altra  parte  il  Bottazzi  os- 
servò questo  fenomeno  del  riposo  compensatore  anche  nel  cuore 
embrionale  di  pollo,  il  che  esclude  il  sospetto  che  esso  dipenda  es- 
senzialmente dagli  elementi  nervosi. 

Da  molti  è  stato  osservato,  che  stimolando  il  cuore  in  corrispon- 


Fig.  144.  —  Miogruniroi  del  ventricolo  di  rana,  otte- 
nnti  dal  Marey  col  suo  apparecchio  della  fig.  127 
impioooliti  fotografioamente  della  metà. 

Sasi  dimoetraDO  gli  effètti  deireocitamento  con  oolpi  di 
noa  corrente  indotta  di  apertura,  nei  diversi  istanti  uella 
rivolnsione  cardiaca.  La  linea  O  rappresenta  rorlirine  oo- 
mnne  delle  rivolasioni,  darante  le  qoali  ha  luogo  reccita» 
mento.  In  1,  2  e  8  il  onore  è  refrattario  all'eccitamento. 
Dalla  linea  4  alla  linea  8  il  cuore  reagisce  con  nn'etiratUtole, 
oon  no  ritardo  o  tèmpo  perduto  progresslTamente  minore, 
come  si  scorge  dai  tratti  marcati  con  linee  oblique  per  ren- 
derli più  evidenti.  Le  e§tra*%*toU  aumentano  di  altezsa  da 
4  a  8,  e  ciascuna  è  seguita  da  un  Hpo§o  compoMatoré.  Nei 

{»unti  e  0,  ove  la  linea  tracciata  dal  segnale  elettrico  si  sol- 
eva, hanno  luogo  i  oolpi  di  apertura  della  corrente  indotta. 
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denza  del  limite  seno-atriale  o  atrio-venirioolarej  non  solo  si  pnò  ot- 
tenere un^èstrasistole  con  correnti  leggere  che  non  la  provocherebbero 
eccitando  il  cuore  fuori  di  quei  limiti;  ma  che  si  ottiene  inoltre  una 
serie  di  pulsazioni  ritmiche  più  frequenti  del  normale  (Langendorff; 
Keiser).  A  spiegare  questo  fatto  fu  invocata  la  presenza  degli  ele- 
menti gangliari  in  quei  distrettì.  Ma  dopo  ^osservazione  del  Glaskell 
che  appunto  nei  detti  distretti  si  contengono  le  cellule  muscolari  più 
embrionali,  dotate  di  un  più  spiccato  automatismo  ritmico,  è  evi- 
dente che  la  notata  differenza  di  reazione  degli  stimoli  possa  rife- 
rirsi a  questi  elementi  muscolari  piuttosto  che  ai  gangli. 

La  fase  refrattaria  della  rivoluzione  cardiaca  ci  rende  conto  del- 
l'alternarsi regolare  della  sistole  e  della  diastole,  e  del  perchè  sia 
difficile  di  provocare  con  una  corrente  tetanizzante  un  vero  tetano  del 
cuore,  di  fondere  cioè  un  certo  numero  di  contrazioni  in  una  sola 
molto  intensa  e  prolungata^  come  avviene  nei  muscoli  ordinari  (Kro- 
necker  e  Stirling). 

Le  correnti  tetanizzanti  applicate  direttamente  alla  superficie  del 
cuore  dei  mammiferi,  producono  il  curioso  fenomeno  che  Ludwig  ed 
Hofia  (1849)  chiamarono  delirium  oordiSy  consistente  in  una  completa 
incoordinazione  delle  azioni  cardiache,  per  cui  mentre  in  alcuni  punti 
si  contrae  in  altri  si  rilascia,  sicché  diventa  impossibile  la  funzione 
meccanica  del  cuore.  La  coordinazione  si  può  ripristinare,  anche 
dopo  alcuni  minuti  di  delirio,  solo  quando  la  corrente  non  fu  troppo 
intensa  e  la  stimolazione  troppo  protratta.  Per  spiegare  la  genesi  di 
questo  fenomeno  sono  state  emesse  opinioni  contradittorie.  Il  Mac  Wil- 
liam crede  che  esso  sia  indipendente  da  influenze  nervose  e  puro  effetto 
di  diretto  eccitamento  ed  alterata  conduzione  delle  cellule  muscolari. 
Il  Kronecker  invece  scorge  nel  delirio  del  cuore  l'effetto  del  disturbo 
funzionale  di  un  centro  nervoso  coordinatore  dei  moti  del  cuore,  che 
avrebbe  la  sua  sede  principale  nel  terzo  superiore  del  setto  inter- 
ventricolare.  Ha  infatti  trovato  che  nel  cane,  e  non  raramente  nel 
coniglio,  basta  pungere  con  uno  spillo  detto  punto,  per  provocare 
un  delirio  mortale  del  cuore,  mentre  numerose  punture  in  altri  punti 
della  massa  ventricolare  non  disturbano  affatto  la  coordinazione  dei 
moti  cardiaci.  I  fatti  sperimentali  più  recenti  che  tendono  a  far  pre- 
valere la  dottrina  neurogena,  sempre  sostenuta  con  calore  di  convin- 
zione dal  Kronecker  anche  pel  cuore  dei  mammiferi,  accrescono  l'atten- 
dibilità di  questa  sua  interessante  ipotesi  di  un  centro  coordinatore 
gangliare  del  ritmo  cardia4)o. 

8.  Ammesso  che  il  ritmo  cardiaco  dipenda  dall'eccitabilità  auto- 
matica e  riflessa  del  sistema  gangliare  intrinseco  al  cuore,  ne  segue 
per  esclusione  che  al  plesso  nervoso  estracardiaco,  che  mette  in  rap- 
porto il    cuore  coll'asse  cerebro-spinale,  non  competa  che   una  fun- 
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ziane  regolatrice  di  detto  ritmo^  per  adattarlo  alle  diverse  circostanze 
esterne  e  ai  momentanei  bisogni  dell'organismo.  Il  nostro  compito 
si  riduce  dunque  a  determinare  le  modalità  di  cotesta  regolazione 
dei  moti  del  cuore,  attuata  dal  sistema  nervoso  estracardiaco. 

Kel  congresso  dei  naturalisti  italiani  che  ebbe  luogo  a  Kapoli  nel 
settembre  del  1845,  i  fratelli  Weber  comunicarono  i  risultati  di  al- 
cune loro  ricerche  intomo  agli  effetti  della  stimolazione  del  vago  con 
correliti  indotte  tetanizzanti.  Contro  ogni  previsione  essi  ottennero 
non  un'accelerazione  né  un  aumento  di  forza  dei  moti  del  cuore,  ma 
una  rarefazione  o  un  arresto  diastolico  dei  medesimi.  In  tutte  le  classi 
dei  vertebrati,  l'eccitamento  del  vago  intatto  o  del  suo  moncone  pe- 
riferico produce  lo  stesso  risultato  (tìg.  146).  Kella  rana  l'eccitamento 
dei  centri  nervosi,  dai  lobi  ottici  alla  punta  del  calamo  scrittorio, 
determina  lo  stesso  effetto.  Fu  una  scoperta  di  grande  importanza^ 


Fig.  145.  —  Effetto  inibitorio  deireocitamento  elettrico  del  vago  della  rana  (Waller). 

La  dorata  della  stimolarione  ò  notata  neirasoissa  da  nn  segnale  elettrico.  Cessato  reooitamento 
si  osserva  nna  maggiore  ampiesza  delle  pnlsadoni. 

perchè  dischiuse  la  via  a  una  infinita  serie  di  altre  ricerche.  Indi- 
pendentemente dai  Weber,  e  quasi  nello  stesso  tempo,  il  Budge  trovò 
gli  stessi  ffttti,  ma  dichiarò  di  non  saper  decidere  se  l'arresto  del 
cuore  fosse  determinato  da  un  tetano  cardiaco  (come  egli  era  pro- 
penso a  credere)  oppure  da  una  'paralisi  temporanea  del  cuore  (come 
ammise  in  seguito,  conosciuta  la  comunicazione  dei  Weber). 

Circa  l'interpretazione  del  fenomeno  si  manifestarono  subito  tre 
diverse  opinioni;  quella  dei  Weber  che  considerarono  i  vaghi  come 
frenatori  del  cuore;  quella  del  Budge,  adottata  subito  dallo  Schiff  e 
più  tardi  dal  Moleschott,  che  videro  nei  vaghi  nervi  motori  feudi- 
mente  esauribili  cogli  stimoli  elettrici;  quella  infine  del  Brown-Sé* 
quard,  che  immaginò  nel  vago  un  nervo  vaso-motore  del  sistema  delle 
coronarie.  L'opinione  del  Budge  fu  presto  trovata  insostenibile,  perchè 
anche  le  più  deboli  correnti  rallentano  o  arrestano  il  cuore.  Più  fa- 
cile fu  il  confutare  l'ipotesi  del  Brown-Sóquard,  perchè  la  legatura 
della  coronaria  non  arresta  affatto  il  cuore,  e  perchè  nelle  rane  che 
mancano  dei  vasi  cardìaci,  il  vago  produce  lo  stesso  effetto.  Bimasef 
dunque  l'ipotesi  dei  Weber,  e  le  ricerche  ulteriori  non  hanno  che 
cercato  di  determinare  le  modalità  e  il  meccanismo  per  cui  avviene 
la  moderazione  o  Vinihizione  dei  moti  cardiaci  quando  si  eccita  il 
vago.  Enumeriamo  brevemente  i  principali  risultati  di  queste  ricerche» 
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Sum 


Kei  vertebrati  omotermi  l'arresto  del  caore  prodotto  dal  vago  in 
nessun  caso  dura  più  di  nn  minato.  Se  durante  l'eccitamento  si 
raccoglie  il  tracciato  della  pressione  arteriosa  col  chinwgrafo  del  Lud- 
wig, si  osserva  una  depressione  più  o  meno  rapida,  secondo  che  si 
ottiene  l'arresto  (fig.  146),  oppure  la  semplice  rarefazione  dei  moti 
cardiaci  (fig.  147).  L'effetto  inibitore  nei  mammiferi  è  più  pronun- 
ciato che  negli  uccelli,  nei  quali  o  non  si  ottiene  che  il  rallenta- 
mento   (01.  Bernard),  oppure  un  arresto  di  pochi  secondi  (Wagner, 

Meyer).  Nei  vertebrati  pecilo- 
termi  invece  l'arresto  è  più 
duraturo  che  nei  mammiferi 
(Meyer). 

L'arresto  del  cuore  per  ec- 
citamento del  vago  è  stato  più 
volte  constatato  anche  nell'uo- 
mo. Henle  nel  1852  l'ottenne 
in  un  decapitato  nel  quale  l'a- 
trio destro  (ultimum  moriens) 
ancora  pulsava;  Ozermak,  Than- 
hoffer,  Goncato,  Malerba,  Wa- 
silewsky,  Cardarelli,  l'otten- 
nero colla  compressione  o  stro- 
finamento del  collo  lungo  il 
decorso  del  vago  e  della  ca- 
rotide. È  un  experimentum  pe- 
rioulosum  perchè  può  produrre 
fenomeni  allarmanti  di  sincope 
(Thanhoffer). 

Il  temjK)  di  eccitamento  la- 
tente del  vago  è  relativamente 
lungo,  perchè  in  generale  non 
si  manifesta  l'effetto  che  dopo  una  pulsazione  cardiaca  (Schifi^  Pfliiger 
ed  altri),  come  si  rileva  nelle  fig.  145,  146  e  147. 

Gli  eccitamenti  con  un  solo  colpo  di  corrente  indotta  hanno  poco 
effetto;  le  correnti  costanti  producono  per  solito  il  solo  rallentamento; 
le  correnti  indotte  tetanizzanti  sono  le  più  efficaci  (Donders,  Heiden- 
haìn  ed  altri). 

Le  correnti  più  forti  producono  un'inibizione  più  evidente  e  du- 
revole; le  correnti  di  minima  forza  producono  sempre  rallentamento 
e  mai  accelerazione  del  ritmo,  il  che  contradice  le  osservazioni  con- 
trarie del  Moleschott  (v.  Bezold,  Pfliiger,  Bosenthal,  ed  altri).  La 
frequenza  colla  quale  si  succedono  i  colpi  di  corrente  indotta  ha  una 
maggiore  influenza  della  forza  stessa  dello  stimolo  (Legros  e  Onimus). 
È  stata  osservata  più  volte  una  differenza  di  azione  inibitrice  tra 


Fig.    146.   —  Effetto  depressorio  del  forte  eo- 
dtamento  del  vago  nel  oane  (Morat). 
La  dorata  della  stimolasione  ò   indicata  in  B 
l&^la  linea  deU'aaciasa.  La  carotide  è  congiunta  col 
chimogra/o  del  Ludwig. 
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i  dne  vaghi,  specialmente  negli  anfibi  (Meyer,  Gaskell,  Mac  William, 
Wesley-Mills,  TarchanofE).  Kei  conigli  spesso  il  vago  destro  è  più 
attivo  del  sinistro  (Masoin).  Lo  stesso  fa  osservato  nel  cavallo  e  nel 
cane  (Arloing  e  Trìpier),  e  anche  nell^uomo  (Ozermak). 

Gessato  l'arresto  prodotto  dall'eccitamento  di  nn  vago,  eccitando 
subito  l'altro,  si  ottiene  nn  effetto  simile  al  primo,  senza  alcuna 
pausa  di  riposo,  se  il  primo  nervo  non  fu  troppo  stancato  (Tarcha- 
noff,  Eckhard,  William,  ed  altri). 

Oltre  le  modificazioni  del  ritmo  (effetti  cronotropi  di  Engelmann), 


Fig.  147.  —  Eflfetto  depressorio  deireooitamento  moderato  del  vago  nel  cane  (Tigerstedt). 

Le  dae  linee  Tertloali  IndicaDO  la  durata  della  stimolaBlone.  La  carotide  è  oonginnta  col  ehimo' 
ifra/o  del  Ladwig. 

è  interessante  considerare  i  cambiamenti  che  l'eccitamento  del  vago 
produce  sulla  grandezza  delle  pulsazioniy  e  più  precisamente  sul  grado 
delle  contrazioni  sistoliche  e  delle  espansioni  dia^toliche  {effetti  inotròpi). 

Il  Goats  fu  il  primo  (1869)  ad  avvertire  il  fatto  che  l'eccitamento 
del  vago  ostacola  le  sistoli  e  favorisce  le  diastoli.  Con  accurate  osser- 
vazioni eseguite  nel  laboratorio  del  Ludwig,  sul  cuore  di  rana  in  situ 
<3ongiunto  ad  un  manometrino  scrivente,  egli  trovò  che  non  rara- 
mente la  stimolazione  del  vago,  senza  rallentare  il  ritmoy  aòbassa  le 
4Hmtrazioni  sistoUcJie  e  aumenta  le  espansioni  diastoliche.  Su  questi  e  su 
altri  fenomeni  da  me  sperimentati  sul  cane,  riferentisi  SkWa^razione 
del  cuore,  che  aumenta  durante  l'eccitamento  del  vago,  io  posi  nel 
1871  le  prime  basi  deWattività  diastolica  (v.  cap.  VII,  7-8). 

I  risultati  del  Goats  furono  nel  1882  pienamente  confermati  e  meglio 

LuciAMi,  Fisiologia  deU^uomo,  voi.  I  (8."  edis.).  i4 
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illustrati  dall'  Heidenhain  e  dal  Gaskell.  Il  primo  trovò  che  eoci* 
ttkndo  il  vago  della  rana  con  colpi  di  corrente  indotta  succedentisi 
ad  intervalli  di  2-5  secondi,  si  annullano  quasi  le  sistoli  senza  di- 
minuire la  loro  frequenza.  Il 
Gktòkell  trovò  che  l'arresto 
prodotto  dal  vago  nelle  rane 
si  osserva  solo  quando  il  cuore 
è  ben  nutrito  e  cessa  quando 
il  cuore  è  un  po'  stanco. 
Nelle  figure  148  e  149  ripor- 
tiamo due  tracciati  ottenuti 
dal  Guskell  dal  cuore  della 
rana,  nei  quali  sono  registrati 
contemporaneamente  gli  effetti 
inotròpi  negativi  dell'eccita- 
mento del  vago,  sugli  atri  e 
sul  ventricolo.  Il  maggiore 
rilasciamento  diastolico  pro- 
dotto dal  vago  non  è  neces- 
sariamente legato  alla  diminuita  frequenza  ed  altezza  delle  sistoli, 
perchè  esso  ha  luogo  anche  quando  l'eccitamento  del  vago  non  pro- 
duce, alcuna  variazione  né  nella  frequenza  né  nella  intensità  delle 
contrazioni.    Questi    fatti,  essenzialmente  confermati  nei  mammiferi 
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Fig.  148.  —  Traooiati  miografioi  del  oaore  di  rana  : 
A^  degli  atri  ;  V,  del  ventricolo,  ottenuti  dal 
Ghaakell  col  metodo  della  doppia  sospensione. 

Nel  tratto  oompreso  tra  le  dae  linee  verticali  si  è 
fatta  la  stimolasione  elettrica  del  vago  Si  scòrge  l'ar- 
resto delle  palsadoni,  sia  degli  stri,  sia  del  ventricolo, 
che  continoa  alquanto  dopo  cesssta  la  stimolssione:  ma 
in  seguito  le  pnlsasionl  si  ripresentano  »d  acquistano 
rapidamente  maggiore  ampieua  di  quella  che  si  esser- 
vava  prima  della  stimolasione. 


Pig.  149.  —  Traooiati  miografloi  del  onore  di  rana  come  nella  figara  precedente  (Gaskell). 

In  questo  caso  la  stimolasione  del  vago  non  arresta  del  tatto  le  pnlsasionl,  nò  le  rende  più  rare, 
ma  ae  dimlnaisce  l'ampiesza. 


dalle  ricerche  del  Mac  William,  del  Johansson  e  Tigerstedt,  del 
Francois  Franck,  e  specialmente  dello  Stefani  (v.  cap.  VII,  8),  giu- 
stificano pienamente  la  denominazione  di  nervi  diastolid  da  me  ap- 
plicata ai  vaghi.  Vedremo  tra  poco  come  può  concepirsi  il  processo 
per  cui  il  vago  sviluppa  attivamente  la  diastole  cardiaca. 

Oltre   agli    effetti  negativi  cronotropi  e  inotròpi,  l'eccitamento  del 
vago  può  anche  diminuire  la  conduzione  dell'onda  contrattile,  vale 
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a  dire  (secondo  la  nomenclatora  proposta  dall'Engelman)  ha  effetti 
negativi  dromotròpi. 

Begistrando  distintamente  le  contrazioni  degli  atri  e  qnelle  del 
ventricolo  mediante  leve  congiunte  con  fili  alle  dette  parti  del  cuore, 
il  IS'uel  trovò  nella  rana,  che  l'eccitamento  del  vago  agisce  piti  fa- 
cilmente negli  atii  che  nel  ventricolo.  D'altra  parte  il  Gaskell  altre 
volte  ha  osservato  il  fenomeno  inverso,  vale  a  dire  la  quasi  scom- 
parsa delle  contrazioni  del  ventricolo,  mentre  le  contrazioni  degli 
atri  divenivano  sempre  piti  energiche.  Kella  testuggine  greca,  egli 
invece  non  potè  constatare  alcun  effetto  del  vago  sul  ventricolo, 
mentre  le  contrazioni  degli  atrì  senza  rallentamento  del  ritmo  s'in- 
deboliscono enormemente.  Anche  il  Wesley  Mills  in  parecchi  anfibi, 
rettili  e  pesci  trovò  che  l'influenza  del  vago  è  maggiore  negli  atri 
che  nel  ventricolo,  ma  il  Mac  William  in  altri  animali  trovò  il  fatto 
opposto.  La  scienza  non  è  ancora  in  grado  di  rendersi  preciso  conto 
di  questi  fenomeni. 

Altri  fenomeni  invece  dimostrano  chiarament-e  che  l'eccitamento 
del  vago  diminuisce  la  conduzione  dell'attività  da  un  segmento 
del  cuore  all'altro.  Il  Guskell  vide  nelle  testuggini  che  l'eccitamento 
del  vago  destro,  mentre  arresta  completamente  gli  atri  e  il  ventri- 
colo non  ha  alcun  effetto  sulle  pulsazioni  del  seno  venoso.  Kei  mam- 
miferi il  William  osservò  casi  nei  quali  gli  atri  pulsavano  con  ritmo 
piti  frequente  dei  ventricoli;  quindi  l'eccitamento  non  si  propaga  dal 
primo  al  secondo  segmento,  sebbene  l'eccitabilità  dei  ventricoli  non 
si  mostrasse  affatto  depressa.  Bayliss  e  Starling  infine  hanno  trovato 
il  modo  di  dimostrare  molto  facilmente  che  l'eccitamento  del  vago 
produce  effetti  dromotròpi  negativi.  Producendo  colla  stimolazione 
diretta  degli  atri  3-4  volte  al  secondo,  un  ritmo  artificiale  del  cuore, 
èssi  videro  che  bastava  eccitare  leggermente  il  vago,  i>erchè  le  pul- 
sazioni ventricolari  diminuissero  di  numero  della  metà  rispetto  a 
quelle  degli  atri  oppure  si  arrestassero  per  breve  tempo  mentre  con- 
tinuavano quelle  degli  atrì. 

Alcuni  hanno  ammesso  che  durante  l'arresto  dei  moti  cardiaci 
prodotto  da  stimolazione  del  vago,  il  cuore  mostrasi  ineccitabile  agli 
stimoli  artificiali  diretti  (Schiff,  Eckhard,  Mill).  H  William  inoltre 
osservò  che  quando  nei  mammiferi  per  la  stimolazione  del  vago  non 
si  ha  l'arresto,  ma  un  forte  indebolimento  delle  sistoli  {effetti  ino- 
tròpi  negativi)  il  valore  della  soglia  delV eccitamento  ossia  del  minimo 
stimolo  efficace  applicato  direttamente  agli  atri,  si  eleva,  vale  a  dire, 
diminuisce  l'eccitabilità  del  miocardio.  Ma  l'Engelmann  sul  cuore  di 
rana  ha  trovato  invece  che  durante  gli  effetti  inotròpi  negativi  dovuti 
i^l'eccitamento  del  vago,  l'eccitabilità  agli  stimoli  diretti  degli  atri, 
può  rimanere  inalterato,  e  alcune  volte  può  anche  aumentare,  ciò  che 
egli  ctiiama  effetti  batmotròpi  positivi.  L'Engelmann  steBso  però  am- 
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mette  (sempre  sperimentando  sai  onori  di  rana)  nna  grande  varietà 
di  risaltati  nelle  sae  ricerche.  Il  caso  più  freqaente  è  Passociazione 
degli  eftetti  inotròpi  negativi  cogli  effetti  batmotràpi  negativi  ;  ma  sono 
anche  osservabili  casi  di  contemporanei  effetti  batmotròpi  positivi  e 
inotròpi  positivi.  Altre  volte  infine  hanno  laogo  separatamente  per 
l'eccitamento  del  vago  ora  gli  effetti  inotròpij  ora  gli  effetti  bat- 
motròpi. 

Per  qnest'altimo  fatto  specialmente,  PEngelmann  ritiene  che  i  cam- 
biamenti dell'eccitabilità  del  mnscolo  cardiaco  {effetti  batmotròpi)  siano 
di  natara  primaria  e  non  dipendenti  dai  contemporanei  effetti  ino- 
tròpi. Qaesta  opinione  è  però  contradetta  da  H.  E.  Bering  che  con- 
sidera gli  effetti  batmotròpi  come  secondari,  dipendenti  da  cambia- 
menti di  darata  delle  sistoli. 

9.  La  scoperta  che  oltre  i  rami  cardiaci  inibitori  o  diastolici  del 
vago,  il  caore  riceve  rami  simpatici  acceleratori  o  sistolicij  fti  ffttta 
da  von  Bezold  nel  1862  e  meglio  dimostrata  in  an  saccessivo  lavoro 
col  Bever  nel  1866.  Dopo  recisi  i  dae  vaghi  e  simpatici  cervicali  nei 
conigli,  egli  trovò  che  la  stimolazione  del  midollo  allnngato  e  cer- 
vicale predace  aocéleraaione  del  ritmo  cardiaco  con  aumento  della  pres- 
sione  del  sangue.  Bipetendo  lo  stesso  esperimento  dopo  reciso  il  mi- 
dollo tra  la  prima  e  la  seconda  vertebra  (allo  scopo  di  eliminare 
Pinflaenza  del  centro  vaso-motore  bulbare  del  Ladwig  e  Thiry),  egli 
ottenne  a^^celercusione  senza  aumento  della  pressione.  Esistono  danqae 
fibre  nervose  acceleratrici  che  dal  midollo  cervicale  si  recano  al  onore, 
mercè  i  rami  comunicanti  col  simpatico.  Con  nlteriori  ricerche  egli 
dimostrò  che  le  dette  fibre  acceleratrìci,  per  recarsi  al  caore,  attra- 
versano Paltimo  ganglio  cervicale. 

I  fratelli  Gyon  nel  1866  trovarono  lo  stesso  &tto  dopo  recisi  gli 
splancnici  invece  che  il  midollo;  trovarono  inoltre  che  distratto  il 
primo  ganglio  toracico,  V€Uiceler azione  del  ritmo  cardiaco  non  lui  luogo. 

Lo  Schmiedeberg  nel  1870  riconobbe  anche  nella  rana  la  presenza 
di  fibre  acceleratrici  accollate  al  vago,  perchè  l'eccitamento  di  qaesto 
nervo  dopo  leggero  avvelenamento  con  atropina  o  con  nicotina,  non 
predace  più  inibizione,  ma  accelerazione  del  ritmo.  In  segnito  Heiden- 
hain  (1882)  e  Gaskell  (1884)  dimostrarono  che  le  fibre  acceleratrici 
dono  fibre  simpatiche,  che  si  nniscono  al  vago  sabito  dopo  Pascita 
di  qaesto  nervo  dal  cranio  (fig.  150). 

^Lo  stesso  Schmiedeberg,  nel  1871,  stadio  col  Ladwig  la  topografia 
del  plesso  cardiaco  del  cane,  e  distinse  i  rami  cardiaci  inibitori  dagli 
acceleratori  (fig.  151). 

I  rami  inibitori  provengono  dall'accessorio  o  andecimo  paio  cere- 
brale perchè  estirpato  qaesto  nervo  nel  cane,  e  passato  il  tempo  saf- 
ficiente  perchè  avvenga  la  degenerazione  delle  sae  fibre  periferiche 
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accollate  al  vago,  l'eccitamento  di  questo  noti  ha  più  alcuna  azione 
sul  cuore,  come  dimostrò  il  Waller  nel  1856,  e  in  seguito  conferma- 
rono lo  Schiff,  PHeidenhain,  il 
Franck.  Tuttavia  U  Giannuzzi 
trovò  nel  coniglio  che  14  giorni 
dopo  lo  strappamento  deiracces- 
sorio,  la  stimolazione  del  vago 
produce  ancora  una  leggera  azione 
moderatrice  che  egli  attribuì  ad 
alcune  fibre  proprie  del  vago 
aventi  la  stessa  funzione  di  quelle 


Fig.  150  (a  sinistra).  —  Diagramma  dei  nervi  cardiaei  della  rana,  secondo  Poster. 

J2F,  ladid  del  vago;  Pe,  parete  cranica;  Qv^  ganglio  del  Tago;  JX,  nervo  i^lotso-fiMingeo ;  VS^ 
nervo  vago-simpatioo ;  8c^  simpatfoo  cervicale,  ohe  si  unisce  al  ganirlio  del  vago;  m,  ramo  nmpatioo 
ohe  attraversa  il  cranio  e  dà  fibre  al  ganglio  del  Ghwser;  Qci,  primo  «aoglio  simpatico  che  riceve 
fibre  dal  primo  nervo  rachidiano;  AT,  auello  di  Vienssens  attraversato  dJsll^arteria  sncdavia;  0$,  se- 
condo ganglio  simpatico  che  riceve  fibre  dal  secondo  nervo  rachidiano;  <7m,  terso  ganglio  simpatico 
che  mediante  il  ramo  comunicante  re  riceve  fibre  dal  terzo  nervo  racliidiano  3^r.  La  diresiODe  delle 
fkecoe  indica  il  senso  dapprima  ascendente  e  quindi  discendente  per  cui  l'ecoitsmento  delle  fibre  car- 
diaohe  dal  vago  spinale  si  trasmette  al  cuore. 

Fig.  151  (tk  destra).  —  Diagramma  dei  nervi  cardiaci  del  cane,  secondo  Poster. 
La  poraione  superiore  della  figura  rappresenta  le  fibre  inibitrici,  la  porsione  Inferiore  le  accele- 
ratrioi;  rV,  radici  del  vago;  r8  radici  dello  spinale,  il  ramo  intemo  del  quale,  segnato  in  nero,  si 
aocolla  al  trmioo  del  vago  F;  Qj,  foglio  Jurulare;  6<v,  ganglio  del  tronco  dui  vago;  F,  tronco  del 
yago  che  accollato  al  simpatico  cervicale  fomia  il  nervo  vago-simpatico;  /Se,  simpatico  cervicale; 
Oci^  ganglio  cervicale  inferiore;  AF,  anello  di  Vienssens  attraversato  dall'arteria  succlavia;  Q»,  iran- 
glie  stellato  o  primo  toracico  ;  ne,  nervi  cardiaci,  dei  quali  due  rami  superiori  proyengono  dairao- 
cessorio  o  spinale,  e  due  rami  inferiori  dai  primi  cinque  nervi  toraoioi  (specialmente  dal  2.^  e  3.®, 
marcati  con  forte  linea  nera),  le  fibre  dei  quali  ascendono  pei  rami  comunicanti  al  ganglio  stellato, 
e  formano  l'ansa  del  Vienssens.  La  diresione  delle  frecce  incUca  il  senso  dapprima  ascendente  e  quindi 
discendente  per  cui  l'attività  dei  nervi  cardiaci  si  dirige  verso  il  cuore. 


dell'accessorio.  Le  fibre  acceleratrici  sono  i  rami  che  uniscono  il  gan- 
glio cervicale  inferiore  col  primo  ganglio  toracico,  o  stellato.  Anche 
essi  provengono  dal   midollo  (secondo  Stricker   dai  primi  sei  nervi 


850  CAPITOLO  NONO 


toracici)  e  per  mezzo  dei  rami  comunicanti  passano  alla  catena  del 
simpatico.  Albertoni  e  Bufalini  trovarono  attivo  specialmente  il  terzo 
nervo  dorsale  (v.  tìg.  162).  Anche  il  tronco  cervicale  del  vago  sembra 
contenga  alcune  fibre  acceleratrici,  che  si  mettono  in  evidenza  mercè 
l'avvelenamento  con  atropina  (Eutherford). 

Le  modalità  di  azione  dei  nervi  acceleratori  sono  state  bene  stu- 
diate da  Heidenhain  e  Gaskell  specialmente  nei  pecilotermi,  e  dallo 
Schmiedeberg,  Bowditch,  Baxt,  Boehm,  Fran90is  Franck,  E.  Voit, 
Boy  e  Adami  specialmente  negli  omotermi.  Biassumiamone  i  risultati. 

L'eccitamento  degli  acceleratori  si  manifesta  dopo  un  periodo  la- 
tente  abbastanza  lungo,  che   può   raggiungere  2".   Il  massimo  dei- 


Fi^.  152.  —  Aooelerasioni  dei  moti  oardiaoi  per  eccitamento  di  breve  durata  nel  |mnto  E 
dei  due  rami  nervosi  ohe  formano  l'ansa  del  Vieussens,  nel  cane  cnrariuato  (Doyon). 

La  carotide  è  in  oongiiuisione  col  yshimogra/o  del  Ludwig. 

Taccelerazione  {effetto  cronotropo  positivo)  si  ha  solo  dopo  10"  e  più. 
Quindi  un  eccitamento  di  breve  durata  si  manifesta  dopo  cessata 
la  stimolazione,  come  effetto  postumo.  Questo  dura  assai  lungamente 
da  superare  talora  i  2'.  La  durata  delPaccelerazione  dipende  dalla 
durata  della  stimolazione,  perchè  i  nervi  acceleratori  si  stancano  dif- 
fìcilmente, anche  dopo  una  stimolazione  che  duri  2'  di  seguito.  L'ac- 
celerazione dal  7  per  cento  può  raggiungere  il  massimo  del  70  per 
cento  rispetto  alla  precedente  frequenza  del  ritmo.  La  differenza 
degli  effetti  dipende  principalmente  dalla  frequenza  del  ritmo  prima 
della  stimolazione.  Il  massimo  dell'accelerazione  non  aumenta  quando 
si  stimolano  contemporaneamente  gli  acceleratori  dei  due  lati.  La 
durata  dell'effetto  postumo  è  in  proporzione  colla  durata  della  sti- 
molazione. 

Dall'accelerazione  o  effetti  croriotròpi  positivi^  bisogna  distinguere 
gli  effetti  inotròpi  e  dromotròpi  positivi.  L'Heidenhain  e  il  Gaskell 
sulle  rane  hanno  osservato  che  l'eccitamento  dei  rami  simpatici 
aumenta  l'altezza  delle  sistoli  e  accorcia  le  diastoli,  elevando  il 
tono  del  muscolo  cardiaco  {effetti  inotròpi)  ;  inoltre  accresce  la  capa- 
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cita  di  questo  di  trasmettere  reccitamento  dall'uno  all'altro  seg- 
mento del  cuore  (effètti  dromotròpi)  ;  in  una  parola  produce  risultati 
sotto  ogni  aspetto  antagonistici  a  quelli  del  vago.  Questi  fatti  sono 
stati  confermaci  nei  punti  piti  essenziali  dalle  ricerche  eseguite  con 
diversi  metodi  dal  Francois  Franck^  dal  Boy  e  Adami,  dal  Bayliss  e 
Starlingsui  mammiferi.  Essi  giustificano  a  mio  credere  la  denomina- 
zione  fisiologica  di  nervi  sistolici  da  me  applicata  ai  rami  cardiaci 
del  simpatico  in  opposizione  ai  nervi  diastoliei  con  cui  segnalai  i 
rami  cardiaci  del  vago  (fig.  153). 

Quando  si  eccitano  contemporaneamente  i  due  nervi  che  sembrano 
funzionalmente  antagonistici,  gli  effetti  non  si  sommano  algebrica- 
mente e  quindi  non  si  elidono,  ma  si  manifestano  entrambi,  prima 
quelli  propri  del   vago,  poi  quelli  propri  del  simpatico.  Questo  cu- 


Fig.  153.  —  Binforsamento  delle  paleacioni  yentrioolari  del  cane  in  segoito  alla  tetanisza- 
zione  elettritìa  del  primo  nervo  acceleratore  sinistro,  che  è  tracciata  neir ascissa  (Fran- 
90ÌS  Franok). 

rioso  fenomeno  fu  bene  illustrato  dal  Baxt  nel  1875  nei  cani,  presso 
il  laboratorio  del  Ludwig.  Esso  si  osserva  anche  quando  si  ecciti  il 
vago  con  corrente  indotta  minima  efdcace,  e  il  simpatico  con  cor- 
rente forte  da  raggiungere  il  massimo  effetto  (fig.  154).  La  probabile 
interpretazione  del  fenomeno,  secondo  Baxt,  è  che  i  due  ordini  di 
fibre  nervose  agiscano  sul  cuore  in  due  punti  differenti.  Durante  Pec- 
citamento  del  nervo  diastolico,  le  fibre  del  nervo  sistolico  non  pos- 
sono agire,  essendo,  modificata  l'eccitabilità  del  muscolo;  esse  si  li- 
mitano ad  accumulare  Peccitamento  latente  nei  gangli,  che  poi  si 
manifesta  come  effetto  postumo  cessata  la  stimolazione.  Ma  è  neces- 
sario notare  che  i  dati  sperimentali  del  Baxt  e  le  interpretazioni 
che  egli  ne  diede,  sono-  state  rettificate  in  parte  dai  lavori  succes- 
sivi del  Meltzer  (1897),  del  Beid  Hunt  (1897)  e  dell'Engelmann 
(1900),  i  quali  dimostrano  che  gli  effetti  consecutivi  alla  stimolazione 
contemporanea  dei  due  distinti  nervi  del  cuore  sono  assai  più  vari 
e  complessi  di  quanto  immaginasse  il  Baxt,  e  chei  fenomeni  crono- 
e  inotròpi  possono  complicarsi  con  effetti  dromotròpi. 

10.  Gol  definire  Pinibizione  del  cuore  determinata  dal  vago  come 
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uu^aaiane  diagtolica  in  quanto  favorisce  la  diastole  ed  ostacola  la 
sistole^  e  Paccelerazione  determinata  dal  simpatico  come  xm'azione 
sÌ9tolica  in  qnanto  favorisce  la  sistole  ed  ostacola  la  diastole,  noi  non 
abbiamo  ancora  un'idea  determinata  dell'interno  meccanismo  di  questi 
fenomeni.  Siccome,  secondo  i  seguaci  della  teoria  miogena^  il  ritmo 
automatico  del  cuore  sarebbe  una  proprietà  indipendente  dal  sistema 
nervoso,  e  inerente  alle  cellule  muscolari  del  miocardio,  è  logico  ri- 
tenere che  le  due  specie  di  nervi  che  centrifugalmente  influenzano 


Fig,  154.  —  BappresentaBione  diagrammatioa  della  freqaensa  delle  polsanoni  cardiache  per 
effetto  deireooitamento  del  yago  (ììntm  continna  pìh  marcata),  dei  nervi  acceleratori 
(linea  oontinna  più  sottile)  e  di  ambedue  i  nervi  (linea  panteggiata),  secondo  Baxt. 

La  stimolasione  degli  aooeleratorl  dura  da  a  ad  0  (16"),  quella  del  vago  da  d  ad  0  (4"),  e  oo- 
minoia  12"  dopo.  Neil' Mae  delle  asoiase  è  segnato  il  tempo  in  secondi;  nell'asse  delle  ordinate  è  se- 
gnato-il  numero  delle  pnlsaidoni  ohe  ban  luogo  ogni  2". 


il  cuore,  in  tanto  determinano  opposti  risultati^  in  quanto  modifi- 
cano in  opposto  modo  il  metabolismo  degli  elementi  muscolari  che 
è  a  base  dell'automaticità.  Ciò  appunto  è  stato  indirettamente  di- 
mostrato dal  Gaskell  (1887)  colla  importante  scoperta  dei  fenomeni 
elettrici  che  accompagnano  i  processi  inibitori,  che  sono  inversi  a 
quelli  che  accompagnano  i  processi  accleratori. 

È  noto  che  il  cuore  intatto  e  in  riposo  è  isoeUttrioo;  ma  quando 
un  punto  della  sua  parete  sia  alterato  oppure  eccitato  da  qualsi- 
voglia agente,  questo  punto  diventa  elettricamente  negativo  rispetto 
alle  parti  intatte  o  inattive,  e  chiamasi  corrente  di  demarcazione  o 
rispettivamente  di  azione  quella  che  può  condursi  al  galvanometro 
con  giungendo  il  punto  alterato  o  attivo  con  un  altro  punto  qualunque 
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intatto  o  inattivo  (Hermann).  Ora  il  Gaskell  ha  trovato^  che  dopo 
aver  arrestato  un  cuore  di  testuggine  mediante  la  legatura  supe- 
riore dello  Stannius,  e  averne  mortificata  con  acqua  calda  la  punta 
di  un  atrio,  se  si  conduce  al  galvanometro  la  corrente  di  demarca- 
zione, e  quindi  si  ecciti  un  ramo  nervoso  appartenente  al  vago,  ohe 
decorre  con  una  delle  vene  coronarie  dal  seno  venoso  al  solco  atrio- 
ventricolare,  si  osserva  un^ oscillazione  positiva  della  corrente^  vale  a 
dire  si  accresce  la  forza  della  corrente  di  demarcazione.  Kon  potendo 
questo  fenomeno  dipendere  da  un  aumento  di  negatività  del  punto 
mortificato,  è  necessario  ammettere  che  sia  effetto  dell'accresciuta 
positività  elettrica  del  punto  intatto.  Si  può  dunque  concludere  che 
Peccitamento  del  vago  in  un  cuore  in  riposo  produce  una  modifica- 
zione del  metabolismo,  che  si  esplica  con  un'oscillazione  elettrica 
di  segno  opposto  a  quella  che  ha  luogo  quando  il  muscolo  cardiaco 
si  contrae. 

Secondo  Gaskell  la  modificazione  del  metabolismo  prodotta  dal- 
l'eccitamento del  vago,  consisterebbe  in  un  aumento  dei  processi  ri- 
paratori o  anabolici'y  mentre  l'eccitamento  dei  rami  simpatici  accele- 
rerebbe i  processi  disintegrativi  o  catabolici.  Sicché  i  vaghi  riescono 
diastolici  perchè  promuovono  i  processi  anaboUci  ;  i  rami  simpatici 
riescono  sistolici  perchè  promuovono  i  processi  catabolici.  Dall'atten- 
dibilità di  questa  dottrina,  si  ha  la  prova  nel  fatto  che  l'eccitamento 
del  vago  è  seguito  come  effetto  postumo  da  una  fase  di  accresciuta 
attività,  e  quindi  non  debilita  il  muscolo  cardiaco,  ma  lo  rafforza; 
mentre  d'altra  parte  è  noto  che  l'eccitamento  dei  rami  simpatici 
è  seguito  da  depressione,  consumo,  ed  esaurimento  del  miocardio 
(Gaskell).  Ooll'effetto  anabolico  del  vago  spesso  —  come  abbiamo 
veduto  —  si  associa  una  diminuita  eccitabilità  riflessa  del  muscolo 
cardiaco  {effetti  batmotropi  negativi)^  per  cui  questo  non  reagisce  con 
una  contrazione  quando  sia  direttamente  stimolato,  se  l^eccitamento 
del  nervo  non  è  abbastanza  intenso.  Questo  fatto  rischiara  il  mec- 
canismo della  diastole  attiva  determinata  dal  vago:  essa  è  effetto 
della  depressione  dell'eccitabilità  del  miocardio  per  cui  è  impe- 
dita la  sistole  e  favorita  l'espansione  diastolica  degli  elementi  mu- 
scolari. 

Colla  dottrina  del  Gaskell  (che  il  Fano  fu  il  primo  a  sostenere  in 
Italia)  armonizzano  altri  &>tti  descritti  in  tempi  diversi  da  altri  os- 
servatori. Panum  e  Giannuzzi  osservarono  nei  conigli  che  una  debole 
stimolazione  del  vago  ridesta  l'attività  cardiaca  dapprima  indebolita. 
Traube  notò  che  dopo  l'interruzione  della  respirazione  artificiale  in 
animali  curarizzati,  il  cuore  pulsa  più  lungamente  quando  i  vaghi 
siano  intatti,  che  quando  erano  stati  precedentemente  tagliati.  Brown- 
Séquard  trovò  che  dissanguando  due  conigli,  ad  uno  dei  quali  sia 
stato  prima   eccitato  il  vago  e  all'altro  no,  l'asfissia  e  l'arresto  de- 
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finìtiyo  del  cuore  si  prodacoiio  più  presto  nel  secondo  che  nel  primo* 
Kossow  e  Stenbeck  narrarono  che  il  caore  del  coniglio  in  sitUy  ma 
affatto  isolato  dal  sistema  nervoso  centrale,  per  effetto  dell'asfissia' 
pulsa  più  breve  tempo,  che  quando  i  vaghi  furono  lasciati  intatti  e 
distrutto  il  midollo. 

L'azione  anabolioa  del  vago  è  infine  convalidata  dagli  effetti  distro- 
fici che  si  verificano  nelle  cellule  muscolari  del  cuore  qualche  tempo 
dopo  la  recisione  di  detto  nervo.  L'Eichhorst  negli  uccelli,  e  il  Wa- 
silieff  nei  conigli  videro  che  il  taglio  dei  vaghi  produce  un  certo 
grado  di  degenerazione  grassa  del  miocardio.  Ma  più  persuasivi  fu- 
rono i  risultati  ottenuti  dal  Fantino  e  dal  Timofeew.  Il  primo  si  li- 
mitò a  recidere  un  solo  vago,  per  cui  potè  serbare  in  vita  lungo 
tempo  gli  animali  operati.  Uccisi  e  fiotta  la  necroscopia,  non  rin- 
venne di  notevole  che  alterazioni  atrofiche  e  degenerative,  ma  non 
grassose,  delle  cellule  muscolari,  localizzate  in  regioni  diverse  se- 
condo che  era  stato  tagliato  il  vago  destro  o  il  sinistro.  Il  secondo 
tagliò  il  vago  destro  sotto  il  ricorrente,  e  dopo  8  giorni  il  sinistro. 
Gli  animali  non  sopravvissero  che  3-5  giorni  dopo  la  seconda  ope- 
razione. La  morte  avvenne  per  adinamia  cordis  in  seguito  a  processi 
degenerativi  del  muscolo  cardiaco^  effetti  remoti  della  mancata  in- 
fluenza anabolica  dei  vaghi. 

Il  valore  di  questi  fatti  positivi  non  può  essere  infirmato  dai  ri- 
sultati negativi  ottenuti  dal  Bidder  e  dal  Klug  sulla  rana,  animali 
nei  quali  il  metabolismo  è  lentissimo  tanto  che  possono  sopravvivere 
per  molti  mesi  all'inanizione. 

11.  Dobbiamo  ora  vedere  per  quali  processi  i  nervi  sistolici  e  dia- 
stolioi  del  cuore  riescono  regolatori  del  ritmo  cardiaco.  Sebbene  da 
tempo  si  sapesse  che  il  cuore  manda  ai  centri  nervosi  notizia  di 
tutte  le  modificazioni  di  qualche  rilievo  che  avvengono  nelle  sue  fun- 
zioni, la  ricerca  dei  suoi  nervi  centrìpeti  è  recente.  Studiando  la 
funzione  fisiologica  dei  diversi  rami  del  plesso  cardiaco  del  coniglio 
nel  1886  Ludwig  e  Oyon  scoprirono  un  ramo  nervoso,  che  chiama- 
rono nervo  depressore.  Esso  si  genera,  come  vedesi  nella  fig.  155,  da 
due  radici.  Il  taglio  di  esso  non  produce  alcun  cambiamento  del 
ritmo  cardiaco,  il  che  dimostra  che  non  si  trova  in  eccitamento  to- 
nico. La  stimolazione  del  moncone  periferico  non  ha  alcun  effetto, 
il  che  prova  che  non  contiene  fibre  centrifaghe.  La  stimolazione  del 
moncone  centrale  abbassa  la  pressione  arteriosa  e  contemporaneamente 
rallenta  i  moti  cardiaci.  Eecisi  i  vaghi,  cessa  quest'ultimo  effetto  e 
persiste  il  primo.  Dunque  il  rallentamento  del  ritmo  è  un  riflesso 
per  la  via  dei  vaghi,  e  la  depressione  arteriosa  è  un  riflesso  per  la 
via  dei  plessi  vasali  dilatatori.  Dopo  la  recisione  bilaterale  dei  vaghi 
e  dei  gangli  stellati,  la  depressione  persiste.  Dunque  questa  non  di- 
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pende  dai  nervi  centrifughi  del  plesso  cardiaco.  Dopo  la  recisione 
del  nervo  splancnico,  Peffetto  depressorio  è  assai  minore.  Dant^ne 
la  dilatazione  vasale  avviene  in  gran  parte  nei  vasi  del  dominio  di 
.detto  nervo,  e  in  piccola  parte  in  altri  territòri  vasali. 

Questi   risaltati  forono  confermati  ed  estesi  al  gatto,  al  cavallo, 


\-'/ 


Fig.  155.  —  Nervi  del  collo  del  coniglio  messi  a  nudo  (secondo  Doyon  e  Morat). 


n,v,  nervo 
tronoo  del  vag;o, 


vAffQ  ;  n,d,  nervo  depresaore  che  si  origina  in  alto  da  dae  rami,  ano  proveniente  dal 
„>.  raltro  dal  laringeo  sapenore;  n.l.t,  nervo  laringeo  superiore;  n.l.i,  nervo  laringeo 
inferiore  o  ri^rrente  ;  b  é.t,  branca  esterna  dello  spinale  ;  n.%,  nervo  ipoglosso  ;  g.e.tt  ganglio  cervi- 
cale  saperiore  ;  «.e,  simpatico  cervicale  ;  g.e.%,  ganglio  ct)rvioale  inferiore  ;  a.c,  arteria  carotide  ;  a.a.i, 
.arteria  ascellare  ;  m.d,  masoolo  digiwtrico  ;  tn.t.i,  moscolo  stilo-ioldeo. 


al  cane,  al  maiale  da  diversi  osservatori.  IS'egli  animali  pecilotermi 
non  furono  rinvenuti  distinti  nervi  depressori. 

Si  è  cercato  di  precisare  la  distribuzione  periferica  del  depressore, 
e  mentre  prima  si  credeva  che  le  sue  fibre  decorressero  nelle  pareti 
dei  ventricoli  (Wooldridge,  Kazem-Beck),  nelle  piti  recenti  ricerche 
(1902)  di  Koster  e  Tschermak  si  è  messo  in  chiaro  che  le  termina- 
zioni nervose  di  esso  si  trovano  nelle  pareti  dell'aorta. 

È  assai  probabile  che  il  depressore  (che  —  come  abbiamo  detto  — 
non  trovasi  in  eccitamento  tonico)  venga  eccitato  solo  quando,  per 
l'eccessiva  pressione  aortica,  è  difficoltato  il  vuotamente  sistolico 
del  cuore.  Allora  i  vasi  si  dilatano,  la  pressione  si  abbassa  e  dimi- 
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nnisce  la  resistenza  che  il  cuore  deve  sormontare.  Anche  il  rallen- 
tamento del  ritmo  contribuisce  a  questo  effetto. 

Alcuni  interessanti  esperimenti  di  Sewal  e  Steiner  illustrano  questa 
dottrina.  Alla  legatura  delle  due  carotidi  essi  videro  seguire  un  ef- 
fetto pressorio  delle  arterie,  d'origine  essenzialmente  nervosa,  perchè 
non  Pottennero  se  prima  avevano  recisi  i  vaghi.  Quando  invece 
prima  della  legatura  delle  carotidi  essi  si  limitarono  a  recidere  i 
rami  depressori,  ottennero  un  effetto  pressorio  maggiore  assai  di 
quello  osservato  quando  detti  nervi  erano  intatti.  Ne  conclusero  che 
i  depressori  sono  molto  sensibili  contro  qualsiasi  aumento  delle  re- 
sistenze meccaniche   che  si  oppongono  al  funzionamento  del  cuore. 

Studiando  il  decorso  della  pressione  sanguigna  durante  l'asfissia, 
Eossow  e  Stenbeck  videro  che  esso  è  assai  più  irregolare  quando 
prima  siano  recisi  i  depressori,  che  quando  furono  lasciati  intatti. 
Ciò  dimostra  l'importanza  di  essi  per  la  regolazione  della  circo- 
lazione. 

La  dimostrazione  diretta,  che  l'aumento  della  pressione  sanguigna 
aortica  determina  un  eccitamento  del  depressore,  indipendentemente 
dall'azione  del  cuore,  venne  fornita  nel  1902  da  Koster  e  Tschermak. 
Questi  autori  trovarono,  che,  dopo  l'estirpazione  del  cuore,  disten- 
dendo passivamente  le  pareti  dell'aorta  col  riempirla  rapidamente 
di  liquido,  si  osserva  un  eccitamento  del  depressore,  che  si  manifesta 
con  un'oscillazione  negativa  (corrente  di  azione)  della  corrente 
elettrica  di  demarcazione  derivata  da  due  punti  di  esso  nervo. 

Spallitta  e  Oonsiglio  cercarono  di  determinare  se  i  depressori  de- 
corrono colle  fibre  del  vago  oppure  dell'accessorio.  Reciso  il  ramo 
intemo  dell'accessorio,  videro  che  la  stimolazione  del  depressore  se 
guita  a  produrre  l'effetto  depressorio,  ma  piti  non  produce  la  mode- 
razione del  ritmo  cardiaco.  Dunque  i  depressori  conteng<mo  due 
specie  di  fibre  :  le  une  dilatano  i  vasi  in  via  riflessa  ed  appartengono 
al  vago;  le  altre  eccitano  in  via  riflessa  il  centro  moderatore  del 
ritmo  cardiaco,  e  decorrono  coU'accessorio.  Il  Mirto  e  il  Pusateri 
hanno  confermato  questi  risultati  col  metodo  istologico.  Dopo  la  se- 
zione intracranica  delle  radici  dello  spinale  constatarono  la  presenza 
di  fibre  degenerate  nel  nervo  depressore. 

Le  fibre  centripete  del  cuore  non  sono  capaci  di  destare  sensazioni 
nettamente  avvertite  o  coscienti.  Ciò  risulta  dalle  osservazioni  fatte 
da  Harvey  sul  cuore  scoperto  del  giovane  conte  di  Montgomery.  Il 
senso  indefinito  di  molestia  che  accusano  alla  regione  del  cuore  i 
pazienti  di  cardiopatia  (v.  Ziemsen),  può  dipendere  da  compres- 
sione di  rami  sensibili  estranei  al  cuore.  Sebbene  incapaci  di  destare 
sensazioni  coscienti,  i  nervi  centripeti  del  cuore  possono  tuttavia 
produrre  in  via  riflessa  movimenti  più  o  meno  diffusi  nei  muscoli 
dello  scheletro.  Infatti,  pinzettando  il  cuore  nei  conigli  e  nelle  rane, 


LA  FISIOLOGIA  DEL  MIOCARDIO  E  DEI  NERVI  CARDIACI  357 

il  Badge,  il  Gk>ltz,  il  G-arboki,  ottennero  detti  moti  riflessi,  che  invece 
mancavano  quando  prima  erano  stati  tagliati  i  vaghi. 

Anche  le  fibre  centripete  del  vago,  che  non  appartengono  al  cuore, 
possono  in  via  riflessa  modificare  il  ritmo  cardiaco.  Eccitando  il  mon- 
cone centrale  di  un  vago  reciso  essendo  Paltro  intatto,  si  può  avere 
rallentamento  del  ritmOj  che  non  si  ottiene  dopo  reciso  Paltro  vago 
(v.  Bezold,  Drechsfeld,  Aubert  e  Eoe  ver,  ed  altri).  I  diversi  rami 
polmonari  dei  vaghi  sono  eccitati,  secondo  Bering,  dall'insufflazione 
dei  polmoni  a  torace  aperto,  e  producono  oscurazione  del  ritmo  car- 
diaco, che  medesimamente  manca  colla  recisione  dei  vaghi  al  collo. 
L'accelerazione  del  polso  notata  dal  Sommerbrodt  nell'uomo  per  ef- 
fetto del  vociferare,  del  cantare,  del  tossire,  delle  inalazioni  dell'aria 
compressa,  è  effetto  della  stessa  cagione,  vale  a  dire  dell'aumento 
abnorme  della  pressione  bronchiale. 

L'eccitamento  centrale  del  laringeo  superiorCj  come  pure  l'eccita- 
mento della  mucosa  laringea  al  di  sopra  delle  corde  vocali,  essendo 
i  vaghi  intatti,  produce  arresto  o  rallentamento  del  polso  (Fran90is- 
Franck).  Ciò  non  avviene  coll'eccitamento  centripeto  del  laringeo 
inferiore  e  della  mucosa  laringea  sotto  le  corde  vocali. 

Eccitando  il  simpatico  addominale  con  ripetuti  colpi  meccanici  al- 
l'addome di  moderata  forza,  si  ottengono  facilmente  nelle  rane  feno- 
meni inibitòri  (Qoltz). 

I  rami  sensibili  delle  radici  posteriori  dei  nervi  spinali  producono 
per  via  riflessa  un  duplice  effetto  sul  cuore,  ora  rallentamento  (CI. 
Bernard,  Franjois-Franck),  ora  accelerazione  del  ritmo  (Asp).  Il  plesso 
sciaticoj  eccitato  centralmente  con  stimoli  meccanici  produce  inibi- 
zione^ con  stimoli  elettrici  accelerazione.  Anche  i  nervi  muscolari  danno 
effetti  opposti:  uno  stesso  ramo,  eccitato  fortemente,  produce  inibi- 
zione, debolmente  accelerazione.  I  rami  sensibili  del  trigeminOj  eccitati 
chimicamente  (per  esempio  colle  inalazioni  di  cloroformio)  producono 
facilmente  moderazione,  ed  anche  arresto  del  cuore  e  sincope,  il  che 
ha  una  speciale  importanza  pratica.  Anche  i  nervi  dei  sensi  specifici 
possono  agire  in  maniera  duplice  sul  cuore. 

12.  I  nervi  centripeti  agiscono  sui  nervi  centrifughi  del  cuore 
colla  mediazione  dei  centri  che  rappresentano  gli  ordegni  dei  riflessi 
nervosi. 

n  centro  dei  nervi  diastolici  si  trova  nel  bulbo  o  midollo  encefalico 
(E.  Weber,  Budge).  Nella  rana  si  estende  dai  lobi  ottici  alla  punta 
del  calamo.  !Nel  coniglio  sembra  circoscritto  nel  bulbo  (Franjois- 
Franck).  Nel  gatto,  verso  metà  altezza  del  seno  romboidale,  si  trova 
un  punto  che,  eccitato  con  uno  spillo,  produce  rallentamento  od 
arresto  del  cuore  (Laborde). 

Non  si  è  riesciti   ancora  a  ben  localizzare  il  centro  dei  nervi  si- 
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stolici.  Tatto  il  tratto  superiore  del  midollo  cervicale  reagisce  col- 
l'acceleramento  del  ritmo  cardiaco. 

Sebbene  non  siano  state  ancora  ben  determinate  le  yie^  bisogna 
ritenere  che  i  due  centri  cardiaci  siano  in  rapporto  coi  centri  cere- 
brali corticali  e  subcorticali.  L'influenza  dello  stato  psichico  sul  cuore 
è  innegabile;  alcuni  hanno  l'abilità  di  far  variare  volontariamente  i 
loro  moti  cardiaci. 

I  centri  cardiaci  si  trovano  probabilmente  allo  stato  normale  in 
lieve  eccitamento  oontinuOj  da  cui  dipende  il  tono  del  vago,  ben  dimo- 
strato dall'accelerazione  delle  pulsazioni  che  consegue  al  semplice 
taglio  del  detto  nervo  od  all'atropinizzazione.  Questo  fenomeno  scom- 
pare se  il  taglio  del  vago  è  preceduto  dal  taglio  del  midollo  cer- 
vicale (Bernstein).  Si  ottiene  accelerazione  anche  dopo  il  taglio  del 
nervo  splancnico  (Asp),  il  che  non  dipende  da  abbassamento  della 
pressione  sanguigna,  che  suol  produrre  un  effetto  opposto,  ma  dal- 
l'abbassamento del  tono  dei  vaghi.  Sembra  che  nei  neonati,  fln  dopo 
la  seconda  settimana,  il  tono  dei  vaghi  sia  mancante,  perchè  nei 
gattini  né  il  taglio  dei  vaghi,  né  l'atropinizzazione  produce  accele- 
razione del  polso  (Soltmann). 

È  possibile  che  anche  i  centri  e  nervi  sistolici  abbiano  normal- 
mente un  tono,  sebbene  soggiacente  a  quello  dei  nervi  diastolici. 
Dopo  l'estirpazione  bilaterale  dei  gangli  cervicali  inferiori  e  stellati, 
essendo  i  vaghi  recisi,  si  ottiene  un  manifesto  rallentamento  delle 
pulsazioni  (Tschirjew,  Stricker  e  Wagner).  Essendo  i  vaghi  intatti,  si 
può  ottenere  colla  recisione  degli  acceleratori  un  rallentamento  dure- 
vole delle  pulsazioni  ^Timofeew). 

Lo  stato  tonico  dei  centri  e  nervi  cardiaci  può  essere  di  natora 
oMtomatica  oppure  riflessa^  o,  come  è  più  probabile,  automatica  e  ri- 
flessa insieme.  Ìj  noto  che  esiste  normalmente  un  rapporto  inverso 
tra  la  frequenza  del  ritmo  cardiaco  e  l'altezza  della  pressione  media 
arteriosa,  vale  a  dire  un  aumento  della  pressione  produce  una  dimi- 
nuzione delle  pulsazioni  cardiache,  ed  un  abbassamento  l'effetto  in- 
verso. Eecisi  i  vaghi,  questo  rapporto  più  non  si  osserva  in  modo 
netto  e  costante,  il  che  dimostra  che  la  pressione  regola  in  via  di- 
retta o  riflessa  il  tono  dei  centri  nervosi  cardiaci,  specialmente  dei 
vaghi. 

LetUratiira. 

Nelle  fonti  generali  citate  nei  precedenti  capitoli,  lo  studioso  troverà  la  ricca  let- 
teratura che  interessa  anche  l'argomento  di  questo  capitolo. 

Tra  le  più  fondamentali  memorie  sulla  fisiologia  del  muscolo  cardiaco  e  del  si- 
stema nervoso  intracardiaoo,  ricordiamo  le  seguenti: 

Stannius,  Aroh,  f,  Anat  u,  Phy»,^  1852. 

EcKHARD,  Beitr&ge  zur  Anat,  und  Fhyt,,  Giessen,  1858-60.  Expe^Hmentelle  Phys, 
des  NervensystemSf  Giessen,  1866. 
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GOLTZ,  Aroh.  fUr  path,  Anat,,  1860-62. 

BowDiTCH,  Ber.  d,  sOcha,  Ges,  d.   Wi88,,  1871. 

LuciAia,  Ber,  d.  Bàohs.  Ges,  d,   WUs,,  1873.  —  Edizione  italiana,  Bivista  clinica 

di  Bologna,  1873. 
Kronbckbr  und  Stirling,  Beitràge  eur  Anat,  und  Phye.,  1874. 
Maret,  Compi,  rend,,  1879. 

Gaskell,  Arch,  de  phys,  normale  et  pathologiqtte  par  Brown-Séquard,  1888. 
Fano,  Lo  Sperimentale,  1885.  —  Archivio  per  le  scienze  mediche,  1890.  —  Arohivee 

Hai,  de  ìfiologie,  1888. 
Enoelmakn  Arch,  Neerlandaiees,  1893-97.  —  Arch,  f.    Anal,  u,    Fhyeiol.,  1902. 
KRomscKBR,  Zeitschrift  fUr  Biologie ^  1897. 

BoTTAZZi,  Pubblicazioni  del  B,  Istituto  di  Studi  superiori  di  Firenze,  1897. 
H.  E.  Hkring,  PflUgers  Aroh,,  voi.  86,  1901;  voi.  115,  1906;  voi.  116,  1907. 
A.  I.  Carlson,  American  Journal  of  Physiology,  voi.  12,  1905. 
F.  B.  Hofmann,  Naqel's  Handbuch  der  Physiol,,  voi.  I,  1905. 
M.  HuMBLET,  Arch,  intem,  de  Phsyiol,,  1904,  voi.  1. 
E.  VON  Cyon,  Die  Nerven  des  Herzens,  Berlin,  1907. 

Fra  le  memorie  oonoementi  la  fisiologia  dei  nervi  e  dei  centri  estraoardiaci  che 
governano  la  funzione  del  cuore,  segnaliamo  come  fondamentali  le  seguenti: 

E.  Weber,  Annali  universali  di  medicina  di  Omodei,  1845.  —  Handwòrterbuch  der 
Phys,,  1846. 

BUDGE,  Bandw&rterbuch  der  Phys,,  1846. 

ScHiVF,  Arch,  f,  phys,  Heilkunde,  1849. 

V.  Bezold,   Untersuchungen  Uber  die  Innervation  des  Herzens,  Leipzig,  1863. 

Ludwig  und  Cyon,  Ber,  d,  sàohs,  Ger,  d,  Wiss,,  1866. 

COATS,  Ber,  d.  sdohs,  Ges.  d,   Wiss.,  1869. 

SCHMIEDBBERG,  Ber.  d,  sàohs,  Ges,  d,   Wiss,,  1870. 

Baxt,  Arch.  f.  Anat,  u.  Phys.,  1877. 

Heidenhain,  Arch,  f.  d.  ges,   Phys,,  1882. 

Gaskell,  Philosophioal  transactions,  1882.  — -  Journal  of  physiol,,  1882-87.  —  Bei- 
tràge z.  Phyn.  C.  Ludwig  gewidmet,  Leipzig,  1887. 

Francois-Frank,  Travaux  du  laboraioire  de  Marey,  1880. 

Pawlow,  Aroh,  f.  Anat.  u,   Phys,,  1887. 

Sulle  condizioni  chimiche  necessarie  per  la  sopravvivenza  del  cuore  isolato  si  con- 
sultino i  lavori  seguenti  : 

H.  Oehrwall,  Arch.  f.  An,  u.    Physiol,,    1893.  —  Skandin,  Aroh.^  voi.  7,  1897. 

G.  I.  GoTHLiN,  Skandin.  Arch,  f.  Physiol,,  voi.  12,  1902. 

H.  WiNTBRSTEiN,  Zeits,  f,  allgcm,  Physiol,,  voi.  4,  1904. 

O.  Langendorfp,  Arch,  f,  Anat,  und  Physiol.,  1884.  —  PflUger's  Arch,,  1895, 
voi.  61,  1899,  voi.  78.  —  Herznhusleel  und  intrakardiale  Innervation,  Ergebnisse 
der  Physiol,,  1  Jahrg.,  2  Abt.  {in  cui  vengono  citati  322  lavori).  —  Neuere 
Untersuchungen  4ber  die  Ursaohe  des  Herzschlages,  Ibidem,  1905  (in  cui  si  tien 
conto  di  altri  recenti  73  lavori). 

S.  Baglioni,  Zeits,  f,  allgem,  Physiol.,  voi.  6,  1907. 

Locke  e  Rosenheim,  Jouimal  of  Physiology,  voi.  36,   1907. 

E.  L.  Backman,  Festschrift  f.  0,  Hammarsten,  1906. 


CAPITOLO  X. 

La  fisiologia  delie  cellule  muscolari  e  dei  nervi  vasali 


SoMMABio.  —  1.  La  scoperta  dei  nervi  vasomotori.  —  2.  Il  tono  vasale  e  le  sue 
oscillazioni  rUmiehe  e  aritmiche,  dipendenti  essenzialmente  dall'eccitabilità  atito- 
maiica  e  rifleisa  delle  celiale  muscolari  lisce.  —  3.  Dottrina  dei  nervi  costrittori 
dei  vasi.  —  4.  Dottrina  dei  nervi  dilatatori  dei  vasi.  —  5.  I  iiflessi  vasali,  — 
6.  Il  centro  vaso-costrittore  bulhare.  —  7.  I  centri  dei  nervi  vaso-costrittori 
spinali  e  cerebrali,  —  8.  I  centri  dei  nervi  vaso-dilatatori.  —  Letteratura, 

Quanto  abbiamo  svolto  nel  precedente  capitolo  intomo  alla  fisio- 
logia del  muscolo  e  dei  nervi  cardiaci,  facilita  ed  abbrevia  assai 
quel  che  nel  presente  esporremo  intorno  alla  tisiologìa  delle  cellule 
muscolari  e  dei  nervi  di  cui  sono  provviste  le  pareti  dei  vasi  san- 
guigni. Vedremo  infatti  che  una  stretta  analogia  esiste  tra  i  feno- 
meni fisiologici  riferentisi  al  primo  e  al  secondo  argomento. 

1.  Dopo  che  Haller,  Spallanzani,  Magendie  e  Poiseuille,  ebbero 
dimostrata  la  possibilità  della  circolazione  del  sangue,  fondata  sulle 
semplici  forze  del  cuore  e  sull'elasticità  fisica  dei  vasi  sanguigni, 
furono  tenute  in  non  cale  e  pressoché  obliate  le  vecchie  teorie,  in- 
tomo all'importanza  delle  cellule  muscolari  e  delle  fibre  nervose  dei 
vasi,  come  coadiutrici  della  circolazione  del  sangue.  Ma  al  principio 
del  secolo  passato,  certe  osservazioni  di  fenomeni  normali  e  pato- 
logici, in  aperta  contradizione  colla  dottrina  puramente  meccanica, 
richiamarono  di  nuovo  l'attenzione  dei  medici  e  dei  fisiologi.  Tali 
sono:  la  calorificazione  e  nutrizione  abnorme  degli  arti  paralizzati, 
le  modificazioni  della  circolazione  (rossore  o  pallore)  per  emozioni 
psichiche  o  per  nevralgie,  l'iperemia  e  congestione  dei  focolai  fiogi 
stici,  le  pneumoniti  consecutive  al  taglio  dei  vaghi,  la  panoftalmite 
che  segue  al  taglio  del  trigemino,  la  mancanza  della  erezione  del 
pene  dopo  il  taglio  dei  nervi  spinali,  ecc. 

Precursori  della  fisiologia  dei  movimenti  attivi  dei  vasi  possono 
considerarsi  E.  H.  Weber  (1831),  Henle  (1840),  Stilling  (1840),  Va- 
lentin e  Schiff  (1844),  i  quali  intravidero  non  pochi  dei  fatti  e  delle 
dottrine  che  furono  in  seguito  bene  dimostrati,  svolti,  e  rettificati. 


LA  FISIOLOGIA  DELLE  CELLULE  MUSCOLARI   E  DEI  NERVI  VASALI      361 

Kel  1851  CI.  Bernard  scoprì  e  descrisse  i  fenomeni  che  si  osser- 
vano nei  vasi  del  padiglione  dell'orecchio  del  coniglio  in  seguito  al 
taglio  del  simpatico  cervicale,  che  rese  popolare  la  nozione  dei  nervi 
vascolari.  Più  che  dalla  dilatazione  di  tutti  i  vasi  delle  parti  in  cai 
il  simpatico  si  dirama,  egli  fu  colpito  AdAVaumento  forte  di  tempera- 
tura che  le  medesime  subiscono,  tanto  che  nel  1852  diede  una  falsa 
interpretazione  dei  fatti  considerando  il  simpatico  come  un  nervo  ter- 
mico. Ma  poco  appresso  il  Brown-Séquard  completò  la  scoperta  del 
Bernard,  descrivendo  i  fenomeni  inversi  che  si  producono  nei  vasi 
auricolari,  quando  si  ecciti  elettricamente  il  moncone  periferico  del 
nervo  reciso,  e  diede  dei  medesimi  la  giusta  interpretazione,  consi- 
derando come  primari  gli  effetti  della  dilatazione  e  costrizione  vasale, 
secondari  gli  effetti  del  riscaldamento  e  raf&eddamento  della  parte, 
e  chiamando  vaso-costrittori  i  rami  auricolari  del  simpatico  cervicale. 
Quasi  contemporaneamente  e  senza  conoscere  la  pubblicazione  del 
Brown-Séquard,  il  Waller  ne  confermò  i  fatti  e  la  dottrina. 

Nel  1854  M.  Schiff,  guardando  per  trasparenza  i  vasi  del  padi- 
glione dell'orecchio  del  coniglio,  vi  osservò  e  descrisse  un  ritmo  irre- 
golare di  contrazione  e  dilatazione  assai  più  lento  e  afiatto  indipendente 
dal  ritmo  cardiaco,  per  cui  alternativamente  diminuisce  e  aumenta 
la  quantità  di  sangue  che  irriga  il  padiglione  {ischemia  e  iperemia)^ 
e  conseguentemente  diminuisce  e  aumenta  la  temperatura,  la  pres- 
sione vasale,  e  il  volume  del  medesimo. 

Kel  1856  poi  dimostrò  in  modo  indiretto,  che  nel  simpatico  cer- 
vicale oltre  i  nervi  vaso-costrittori  bisognava  riconoscere  la  presenza 
di  nervi  vaso-dilatatori^  e  che  quindi  bisognava  considerare  il  ritmo 
dei  vasi  auricolari  da  lui  descritto,  come  effetto  dell'alterna  preva- 
lenza funzionale  dei  due  ordini  di  nervi  vasali.  Egli  infatti  trovò  che 
dopo  qualche  giorno  dalla  recisione  del  simpatico  cervicale^  col  ri- 
scaldamento artificiale  dell'animale,  col  costringerlo  a  forti  movimenti, 
o  infine  col  provocargli  una  febbre  settica  o  tossica,  si  produce  nei 
vasi  auricolari  del  lato  normale  una  dilatazione  vasale,  iperemia,  e 
riscaldamento  notabilmente  maggiori  che  nei  vasi  auricolari  del  lato 
operato^  il  che  lo  indusse  a  pensare  che  i  primi  subiscono  l'influenza 
di  nervi  dilatatori,  che  nei  secondi  furono  recisi. 

L'idea  dello  Schiff  fu  direttamente  confermata  in  modo  splendido 
da  CI.  Bernard  nel  1858,  colla  scoperta  degli  effetti  che  produce  nei 
vasi  della  glandola  sottomascellare  del  cane  l'eccitamento  elettrico 
di  quel  ramo  del  nervo  facciale  che  attraversa  la  cassa  del  timpano, 
poi  si  associa  al  linguale  del  trigemino,  e  infine  sotto  la  denomina- 
zione di  corda  del  timpano,  si  dirama  in  parte  alla  lingua,  e  in  parte 
alla  glandola  sottomascellare  e  sottolinguale.  Egli  riconobbe  nella 
corda  del  timpano  un  nervo  vasodilatatore,  perchè  la  sua  stimola- 
zione produce  una  forte  iperemia  attiva  di  tutti  i  vasi  della  glandola 
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sottomascellare  associata  ad  accelerazione  della  corrente  sanguigna, 
tanto  che  il  sangue  reflao  dalla  glandola  non  ha  tempo  di  acquistare 
i  caratteri  propri  del  sangue  venoso,  e  le  onde  sfigmiche  delle  ar- 
terie riescono  a  varcare  i  capillari  ed  a  trasmettersi  alle  piccole 
vene  (fig.  156). 

Sicché  esistono  nervi  costrittori  e  nervi  dilatatori  dei  vasi  ;  i  primi 
analoghi  ai  nervi  sistolici,  i  secondi  ai  nervi  diastolici  del  cuore.  Esi- 
stono un  ritmo  e  un  tono  vasale  analoghi  al  ritmo  e  al  tono  cardiorco. 


Fig.  156.  —  Mostra  l'atto  operatorio  esegaito  per  mettere  a  nudo  la  glandola  sottoma- 
soeilare,  il  suo  dntto  escretore,  ed  i  nervi  ed  i  vasi  che  vi  accedono  e  che  ne  escono 
^secondo  CI.  Bernard). 

Gitn,  filandola  sottom ascellare  ;  Dio,  datto  di  Warton.  entro  il  qnale  è  immessa  una  cannala  di 
vetro  per  raccogliere  air  estemo  la  saliva  secreta  dalla  glandola  ;  Db,  dutto  del  Bartholin  che  va  alla 
glandola  sottolingnale  ;  NI,  nervo  lingnale  ;  Vt,  corda  del  timpano  che  accede  alla  glandola  insieme 
al  dutto  escretore;  O,  carotide  accompas^oata  da  piccoli  rami  nervosi  del  simpatico  •«;  Vje,  vena 
Jnffnlare  estema;  v,  ramo  venoso  efferente  dalla  glandola;  Xi,  nervo  ipoglosso;  Md,  metà  anteriore 
del  mnscolo  digastrico,  sollevato  in  alto  da  un  uncino  ;  Mmj,  muscolo  milo-ioideo,  tagliato  per  sco- 
prire il  nervo  lingnale  ed  i  datti  eécretori  sottostanti  ;  Ifm,  mnscolo  massetere. 

Come  l'innervazione  cardiaca  regola  la  circolazione  nel  suo  complesso, 
l'innervazione  dei  vasi  regola  la  circolazione  dei  singoli  territòri  va- 
sali.  Le  stesse  questioni  adunque  che  abbiamo  esaminate  e  discusse 
per  renderci  conto  dei  moti  attivi  del  cuore,  si  ripresentano  nello 
studio  dei  moti  attivi  dei  vasi.  —  Tratteremo  paratamente  del  ritmo 
e  del  tono  vasale,  dei  nervi  costrittori  e  dei  nervi  dilatatori  dei  ter- 
ritòri vasali  meglio  esplorati. 


2.  Il  ritmo  di  lenta  dilatazione  e  costrizione  dei  vasi  auricolari 
del  coniglio  descritto  la  prima  volta  dallo  Schiff,  non  è  un  fenomeno 
singolare  di  quel  territorio  vasale.  Esso  fu  anche  osservato  da 
Wharton  Jones  nei  vasi  delle  ali  del  pipistrello,  dal  Saviotti  nelle 
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fkrterie  peritoneali  della  rana,  dal  Eiegel  nelle  piccole  arterie  del 
mesenterio  e  della  membrana  interdigitale  dello  stesso  animale.  Dello 
stesso  ordine  sono  le  oscillazioni  lente  e  irregolari  di  terz'ordine, 
indipendenti  dal  ritmo  cardiaco  e  dal  ritmo  respiratorio,  che  furono 


I;=EMJ=         rj 


Fig.   157.  —  Pletìsmografo  del  Momo,  destinato  a  registrare  le  variasioni  del  volarne  dei 
vasi  dell'avambraooioy  che  si  producono  lentamente  (disegno  schematico). 

AB,  dlindro  di  vetro  la  coi  s' introduce  l'avambraccio,  obiaaò  con  nn  manicotto  di  gomma  ela- 
stica, che  poiw  sopra  la  tavoletta  E,  sospesa  con  nn  filo  metallico  alla  vòlta  della  camera;  C,  aper- 
tara  chiosa  da  un  turacciolo,  attraverso  la  qoale  si  riempie  di  acqua  tiepida  il  cilindro;  D,  apertura 
attraverso  la  quale  s'introduce  un  termometro  che  indica  la  temperatura  dell'acqua  ;  FG,  tubo  attra- 
verso il  quale  il  cilindro  contenente  TaFambraccio  comunica  col  cilindretto  M  galleggiante  sopra  il 
livello  del  liquido  a  b  contenuto  nel  largo  vaso  P  ;  N,  peszo  di  piombo  che  porta  una  penna  scrivente 
sul  cilindro  rotante  del  chimografo,  che  fa  da  contrappeso  al  cilindretto  M,  col  quale  è  collegato  me- 
diante due  fili  di  seta  che  pacano  per  la  doppia  carrucola  L  ;  H J,  buretta  che  si  può  alzare  od  ab- 
bassare per  aggiungere  o  togliere  acqua  si  galleirgiante. 

Tutto  il  giuoco  dellMstrumento  consiste  in  ciò:  Quando  avviene  una  contrazione  dei  vasi  dell'a- 
vambraccio, una  quantità  di  acqua  corrispondente  alla  diminuzione  di  volume  del  medesimo  è  aspi- 
rata dal  galleggiante  M  nel  cilindro  AB  ;  ciò  fa  sollevare  il  gallegjdante  ed  abbassare  il  contrappeso  N, 
che  scrive  siu  cilindro  rotante  la  diminuzione  di  volume.  Quando  invece  i  vasi  dell'avambraccio  si 
dilatano,  una  quantità  d'acqua  del  cilindro  AB,  ò  spinta  in  M.  il  quale  si  affonda  e  fa  sollevare  N, 
che  traccia  l'aumento  di  volume. 

Per  evitare  ogni  pressione  positiva  o  negativa  sopra  l'avambraccio  immerso  nel  cilindro  AB,  bi- 
sogna badare  che  il  livello  superiore  di  questo  si  trovi  allo  stesso  livello  oò  dell'acqua  contenuta  nel 
recipiente  P  ove  galleggia  M. 


segnalate  la  prima  volta  dal  Tranbe  e  dalPHering  nei  tracciati  gra- 
fici della  pressione  arteriosa.  Infine  il  Mosso  (1875)  col  suo  pietismo- 
grafo  (fig.  157)  trovò  che  il  volume  dell'avambraccio  umano  offre 
oscillazioni  lente  e  irregolari  della  stessa  natura,  che  non  possono 
essere  interpretate  altrimenti  che  come  effetti  di  un  ritmo  speciale 
di  alterna  costrizione  e  dilatazione  dei  vasi  cx)ntenuti  nel  membro 
esplorato.  Von  Basch  (1876)  confermò  i  risultati  del  Mosso  serven- 
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dosi  di  un  pletismografo  a  bilancia,  che  dà  valori  meno  assolnti  di 
quelli  forniti  dallo  strumento  del  Mosso.  Per  questo  complesso  di 
fotti  sembra  probabile  che  il  ritmo  autoctono  dei  vasi  sia  un  feno- 
meno diffuso  a  molti  altri  territòri  vasali  finora  non  bene  esplorati 
(figure  168  e  169). 

Non  si  può  affermare  tuttavia  che  Vattività  ritmiea  sia  comune  e 
costante  in  tutti  i  territòri  vasali  ;  anzi  il  più  delle  volte  l'osserva- 
zione al  microscopio  di  aree  vascolarizzate  trasparenti  non  lascia 
scorgere  alcuna  variazione  del  diametro  dei  vasi,  i  quali  dunque 
rimangono  lungamente  in  uno  stato  intermedio  tra  l'estrema  dilata- 
zione e  l'estrema  costrizione,  che 
dicesi  comunemente  tono  o  contra- 
zione tonica  dei  vom. 

Il  ritmo  vasale,  essendo  assai 
più  lento  ed  irregolare,  non  corri- 
sponde propriamente  al  ritmo  fun- 
zionale del  cuore,  vale  a  dire 
all'alternarsi  delle  sistoli  e  dia- 
stoli cardiache;  corrisponde  in- 
vece ed  è  strettamente  analogo 
al  ritmo  del  tono  scoperto  dal 
Fano  nelle  pareti  degli  atri  delle 
testuggini,  ed  è  forse  effetto  del- 
l'alterna contrazione  ed  espansione 
del  sarcoplasma  delle  cellule  mu- 
scolari lisce  fusiformi,  di  cui  è 
provvista  la  tunica  media  special- 
mente delle  piccole  arterie. 

Oscura  e   finora  poco  studiata 

è  l'attività  tonica  e  ritmica  delle 

muscolari  scarseggiano  e  variano 

le  vene  delle   ossa  e  del  cer- 
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158.    —    Tracciati    raccolti   col  pleti- 
■mografo  della  flg.  157  (Homo).  * 

0«ni  minato  si  fa  muovere  per  breve  tratto 
il  dlindro  rotante  per  tracciare  con  linee  oris- 
contali  il  livello  della  penna  scrivente.  Le  varia- 
xioni  di  volarne  ohe  avvengono  darante  l'intero 
minato  in  coi  il  cilindro  sta  fermo  sono  indicate 
dalle  linee  verticali,  che  mostrano  in  modo  com- 
plessivo l'ampiessa  delle  oscillaKÌoni  di  volarne 
esegaitesi  io  detto  lasso  di  tempo.  Ogni  centi- 
metro di  al  tessa  delle  ordinate  corrisponde  in 
qaesto  caso  a  dae  centimetri  cubici  di  sangne. 

In  P.  P  l'individao  in  esperimento  risponde 
a  domande  dello  sperimentatore.  In  A  solleva  la 
mano  sinistra  per  grattarsi  il  naso,  ed  in  B  per 
grattarsi  an  orecchio.  In  C  sente  il  saono  di  on 
campanello  elettrico. 


vene  perchè  in  esse  gli  elementi 
assai  nelle  diverse  regioni  e  tessuti  : 
vello  mancano  di  elementi  contrattili  ;  le  vene  del  sistema  della  porta 
sono  molto  muscolose.  Solamente  gli  estremi  tratti  delle  vene  cave 
e  polmonari  che  sboccano  negli  atri,  oltre  il  tono  (forse  lentamente 
oscillante)  presentano  quella  attività  ritmica  rapida  e  abbastanza  re- 
golare che  —  come  vedemmo  —  dà  origine  al  ritmo  sistolico  e  dia- 
stolico  del  cuore. 

L'attività  autoctona  dei  vasi,  sia  tonica,  sia  ritmiea,  si  esplica, 
come  quella  del  cuore,  automaticamente,  vale  a  dire  indipendentemente 
da  stimoli  esterni  agenti  sugli  elementi  muscolari.  Si  giunge  a  questa 
conclusione,  non  solo  per  l'argomento  d'analogia  che  in  questo  caso 
ha  un  grande  valore  ;  ma  anche  coll'osservazione  diretta,  la  quale 
dimostra  a  qualsiasi  persona  non  prevenuta,  che   le  oscillazioni  del 
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tono  dei  vasi  auricolari  del  coniglio  si  compiono  indipendentemente 
da  ogni  mutamento  di  circostanze  esteriori.  È  dubbio  se  l'attività 
tonica  e  ritmica  dei  vasi,  come  quella  del  cuore,  sia  una  proprietà 
inerente  all'elemento  muscolare  come  opinano  i  miogenisti,  oppure 
sia  dovuta  ai  gangli  periferici  ed  alle  fibre  nervose,  che  abbondano 


Pig.    159.   —   Tracciati   pletismografioi    dell'ayambraooio  raccolti  dal  Mosso  ooDgiungendo 
il  cilindro  A  B  del  suo  pletisroografo  con  un  timpano  a  leva  del  Marey. 

Il  cilindro  rotante  si  maoire  con  celerità  aniforme.  L*e8perlmento  fa  esefsuito  entro  una  camera 
di  ferro  ove  si  poteva  comprimere  l'aria  a  diversa  altezza  misarabile.  Ciascan  tracciato,  oltre  1  ple- 
tlsmogrammi  del  polso,  mostra  le  oscillazioni  lente  del  volume  dell'avambraccio  dipendenti  dalle 
oscillazioni  del  tono  vasaio. 

1,  tracciato  raccolto  prima  della  compressione  dell'aria;  2,  a  160  mm.  Hg  di  compressione;  8  a 
100  mm.  Hg. ;  4,  a  80  mm.  Hg;  5,  a  50  mm.  Hg;  6,  alla  pressione  barometrica  ordinaria;  7,  due 
minuti  dopo  tornati  alla  pressione  barometrica  ordinaria;  8,  un  quarto  d'ora  più  tardi. 


specialmente  nelle  pareti  delle  arterie,  e  formano  delicati  plessi  at- 
torno alle  cellule  muscolari  lisce.  L'esperienza  dimostra  che  Viperemia 
neuro-paralitica  e  l'aumento  di  calore  che  consegue  al  taglio  di  tutti 
i  nervi  di  un  arto,  non  è  un  fenomeno  immanente,  ma  che  si  dilegua 
gradualmente,  in  guisa  che  dopo  alcuni  giorni  l'arto  paralitico  diventa 
più  ischemico  e  meno  caldo  dell'arto  sano  dell'opposto  lato  (Goltz 
ed  altri).  Ciò  vuol  dire  che,  indipendentemente  dai  centri  nervosi, 
gli    elementi    muscolari  o  gli    elementi  gangliari   periferici   possono 
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riassumere  un  grado  di  attività  tonica  superiore  al  normale.  È 
noto  d'altra  parte  che  anche  gli  organi  staccati,  per  esempio  un  rene 
di  cane,  sottoposto  a  circolazione  artificiale,  col  metodo  pietismo- 
grafico,  mostra  continue  oscillazioni  irregolari  di  volume,  evidente- 
mente dipendenti  da  oscillazioni  del  tono  dei  vasi  renali  (Mosso,  1874). 

Un  fenomeno  simile  osservò  Bemstein  in  zampe  di  cane  amputate. 
Similmente  le  ricerche  di  Bayliss  (1901)  sulla  reazione  da  parte  dei 
vasi  sanguigni  a  cangiamenti  della  pressione  del  sangue,  dimostrano 
che  la  muscolatura  vasale  è  capace  di  cambiare  il  suo  tono  indipen- 
dentemente dal  sistema  nervoso.  Bayliss  vide  infatti,  raccogliendo 
pletismograficamente  le  oscillazioni  di  volume  degli  arti  inferiori 
separati  coihpletamente  dal  sistema  nervoso  centrale,  che  una  dimi- 
nuzione nella  pressione  del  sangue  determinata  artificialmente  sia 
comprimendo  Paorta  addominale,  sia  stimolando  il  moncone  peri- 
ferico del  vago  o  il  nervo  depressore,  suscita  dapprima  una  diminu- 
zione del  volume  degli  arti,  cui  tien  dietro  però  sabito,  mentre  tut- 
tora perdura  la  depressione,  un  ritorno  graduale  al  volume  iniziale, 
e  col  ristabilirsi  della  pressione  normale  del  sangue  si  nota  un  forte 
aumenjio  del  volume.  Ciò  dimostra  che  i  vasi  reagiscono  alla  dimi- 
nuzione della  pressione  del  sangue  con  una  forte  dilatazione  del  loro 
lume.  Viceversa  un  aumento  della  pressione  determinato  artificial- 
mente,, per  es.  stimolando  il  nervo  splancnico,  suscita  una  costrizione 
dei  vasi  dell'arto. 

La  tunica  muscolare  dei  vasi  (come  la  parete  muscolare  del  cuore) 
è  autofliatieamente  attiva  tanto  nella  costrizione  che  nella  dilatazione, 
la  prima  dovuta  alPaccorciamento,  la  seconda  all'allungamento  od 
espansione  del  sarcoplasma  delle  cellule  muscolari  fusiformi.  Questa 
dottrina,  che  -pskTve  a  molti  estremamente  ardita  quando  fu  da  me 
formulata  nel  1-871-1873,  come  deduzione  della  dottrina  di  Weber 
sull'elasticità  muscolare,  dopo  gli  studi  recenti^  specialmente  dopo 
quelli  del  Ga»skell  e  dell'Engelmann,  sulle  proprietà  ritmiche  automa- 
tiche delle  cellule  muscolari  del  cuore,  non  solo  più  non  incontra  di- 
retti oppositori,  ma  è  ammessa  al  diritto  di  cittadinanza  in  qualche 
recente  trattato  didattico.  «  Abbiamo  ripetutamente  insistito  sul  fatto 
<f  (dice  il  Foster)  che  il  rilasciamento  d'una  fibra  muscolare  è  un  pro- 
«  cesso  vitale  tanto  complesso  quanto  la  contrazione,  vale  a  dire  è 
«  allo  stesso  modo  il  risultato  del  metabolismo  della  sostanza  mu- 
«  scolare;  e  non  vi  è  a  priori  alcuna  ragione  perchè  un  impulso 
«  nervoso  non  debba  governare  il  primo  quanto  il  secondo  ».  U  tono 
vasale  e  le  lente  oscillazioni  ritmiche  del  medesimo  (fig.  159)  sono 
probabilmente  attività  inerenti  alla  cellula  muscolare  liscia,  ed  ai 
nervi  vasali  che  la  governano  o  la  regolano,  esercitando  sul  meta- 
bolismo deU'elemento  muscolare  una  duplice  ed  opposta  influenza, 
catabolica  ed  anabolica.  I  nervi  vasocostrittori  riescono  tali,  in  quanto 
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accelerano  i  processi  disintegrativi;  i  nervi  vaso-dilatatori  invece, 
in  quanto  promuovono  i  processi  assìmilatòri  del  sarcoplasma  cellu- 
lare. T  primi  sono  dunque  nervi  catabolici,  i  secondi  nervi  anabolici 
dei  vasi.  Sicché  i  movimenti  attivi  dei  vasi  sono  regolati  da  con- 
gegni perfettamente  analoghi  a  quelli  che  governano  i  movimenti 
attivi  del  cuore. 

3.  Si  può  oramai  affermare,  come  frutto  di  numerose  esperienze, 
che  ciascun  territorio  vasale  sia  provvisto  di  nervi  costrittori.  Per 
convincersene  ci  basterà  riassumere  dalla  ricca  letteratura  delPargo- 
mento  i  risultati  più  importanti. 

Il  nervo  grande  splancnico  contiene  numerose  fibre  costrittrici  che 
estendono  la  loro  influenza  sul  più  vasto  territorio,  perchè  domina 
i  vasi  sanguigni  della  più  gran  parte  dei  visceri  addominali.  Ludwig 
e  Cyon  (1866),  von  Bezold  e  Bever  (1867)  trovarono  che  il  taglio  di 
detto  nervo  produce  un  forte  abbassamento  della  pressione  laterale 
dell'aorta,  e  l'eccitamento  del  moncone  periferico  del  nervo  reciso 
risolleva  la  pressione  ad  un'altezza  maggiore  di  quella  che  si  aveva 
prima  del  taglio.  Osservando  dopo  il  taglio  lo  stato  dei  vasi  visce- 
rali, si  rileva  una  forte  congestione  del  sistema  venoso  della  porta, 
un'accentuata  iperemia  dei  piccoli  vasi  del  mesenterio,  del  tubo 
intestinale,  del  parenchima  renale.  Questi  effetti  si  presentano  più 
accentuati  nei  conigli  c]tie  nei  cani  (Asp),  probabilmente  perchè  negli 
erbivori  il  tubo  gastro- intestinale  è  notevolmente  più  lungo  che  nei 
carnivori. 

Le  fibre  costrittrici  dello  splancnico  si  recano  al  plesso  celiaco  e 
da  questo  si  diramano  allo  stomaco,  agli  intestini,  ai  reni.  L'eccita- 
mento di  un  solo  splancnico  fa  contrarre  i  vasi  di  ambedue  i  reni 
(Cohnheim  e  ±Coy). 

Anche  le  fibre  costrittrici  dei  vasi  del  fegato  provengono  dallo 
splancnico,  si  recano  al  plesso  celiaco,  e  da  questo  al  fegato  lungo 
il  dutto  coledoco  e  l'arteria  epatica  (Vulpian).  Le  fibre  costrittrici 
dei  vasi  della  milza  provengono  dallo  splancnico  sinistro  (Schiff),  e 
forse  anche  dal  destro  (Roy). 

Che  il  grande  splancnico  non  contenga  tutte  le  fibre  vaso-costrit- 
trici  dei  visceri  addominali  risulta  da  altre  ricerche.  Anche  il  piccolo 
splancnico  reca  fibre  della  stessa  natura  (Asp),  e  anche  i  rami  addo- 
minali dei  vaghi  sembra  contengano  fibre  costrittrici  dei  vasi  della 
milza  (Oehl). 

Dopo  il  grande  splancnico,  il  nervo  vaso-costrittore  che  esercita 
un  più  esteso  dominio,  è  certamente  il  simpaticoc  ervicale,  da  cui  non 
dipende  soltanto  il  tono  dei  vasi  auricolari,  come  scoprì  il  Bernard, 
perchè  esso  estende  la  sua  azione  costrittrice  a  tutti  i  vasi  estemi  e 
intemi  del  capo,  come  risulta  dalle  ricerche  di  numerosi  osservatori. 
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Ohe  le  fibre  costrittrici  contenute  nel  simpatico  cervicale  non  pro- 
vengano dai  gangli  che  vi  sono  intercalati,  ma  dalle  radici  ventrali 
delle  paia  spinali,  mercè  i  rami  comanicanti,  fa  ben  dimostrato  dalle 
ricerche  del  Badge  e  Waller  (1863).  Le  fibre  costrittrici  decorrono 
in  massima  parte  lungo  i  vasi  ove  formano  dei  plessi;  ma  in  parte 
si  associano  ai  nervi  cerebrali,  per  poi  distaccarsene  di  nuovo  onde 
recarsi  ai  vasi.  Sappiamo  infatti  che  Vipoglosso  e  il  linguale  del  tri- 
gemino conducono  alla  lingua  fibre  vaso-costrittrici  (Vulpian).  Anche 
il  nervo  facciale  contiene  non  poche  fibre  della  stessa  natura,  che, 
dopo  il  taglio  del  tronco  nervoso,  producono  aumento  di  calore  in 
tutta  la  faccia  (CI.  Bernard).  Queste  fibre  vaso-costrittrici  non  si 
originano  dai  centri  di  detti  nervi  encefalici,  perchè  la  distruzione 
di  essi  centri  non  produce  fenomeni  di  paralisi  vasale.  Provengono 
dunque  probabilmente  dal  simpatico. 

È  ammissibile  però  che,  oltre  che  dalle  fibre  costrittrici  del  sim- 
patico cervicale,  i  vasi  del  capo  sieno  influenzati  da  altre  fibre  co- 
strittrici d'origine  non  ancora  determinata.  Così,  p.  es.,  i  vasi  auri- 
colari ricevono  fibre  costrittrici  anche  dal  secondo  e  terzo  nervo  del 
plesso  cervicale  (Schiff,  Lovén  ed  altri). 

I  nervi  vaso-costrittori  degli  arti  si  recano  a  preferenza  ai  vasi 
cutanei  di  quello  che  ai  vasi  dei  muscoli,  i  quali  sembrano  meno 
provvisti  di  nervi  motori  (Sadler,  Hafiz,  Griltzner  e  Heidenhain,  ed 
altri). 

I  nervi  costrittori  vasali  degli  arti  anteriori  si  originano  dalle  ra- 
dici ventrali  della  porzione  mediana  del  midollo  toracico  (dal  3.** 
al  7.®  paio),  si  recano  al  simpatico,  e  dal  primo  ganglio  toracico  si 
uniscono  ai  rami  del  plesso  brachiale.  Le  radici  cervicali  che  con- 
corrono alla  formazione  di  questo  plesso  non  contengono  fibre  vaso- 
costrittrici  (CI.  Bernard,  Cyon  ed  altri).  Alcune  di  queste  fibre,  senza 
unirsi  ai  rami  del  plesso  brachiale,  direttamente  accompagnano  i  vasi 
delParto  (Vulpian). 

I  nervi  costrittori  dei  vasi  degli  arti  inferiori  sono  stati  Pobbietto 
di  più  numerose  ricerche.  Essi  non  si  originano  dalle  radici  del 
tratto  inferiore  del  midollo,  ma  del  tratto  toracico  e  del  segmento 
superiore  del  tratto  lombare,  specialmente  dalPll.®,  12.®,  13.**  paio 
dorsale,  e  dal  1.**  e  2.®  paio  lombare  (Bayliss  e  Bradfort).  Mercè  i 
rami  comunicanti,  essi  passano  nel  simpatico  toracico  e  addominale, 
poi  in  massima  parte  si  accollano  e  decorrono  coi  grandi  nervi  degli 
arti,  specialmente  collo  sciatico,  e  in  piccola  parte  dai  gangli  addo- 
minali accompagnano  direttamente  i  vasi  degli  arti. 

Dal  complesso  delle  ricerche  sui  nervi  vaso-costrittori  delle  diverse 
regioni  risulta  chiaramente  che  essi  si  originano  principalmente  dalle 
radici  ventrali  del  tratto  dorsale  del  midollo,  passano  per  la  via 
dei  rami  comunicanti  al  sistema  gangliare   simpatico,  e  infine  o  di- 
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rettamente  o  indirettamente  si  recano  ai  vasi,  ove  formano  attorno 
alla  tanica  media  muscolare  un  delicato  plesso.  Essi  sono  meno  ec- 
citabili ed  hanno  un  eccitamento  latente  più  lungo  dei  nervi  motori 
dei  muscoli  dello  scheletro,  e  trovansi  sempre  in  un  certo  grado 
di  attività  da  cui  dipende  il  tono  vasale.  Quindi  la  loro  recisione 
determina  Vatonia  vasale  e  conseguente  iperemia;  il  loro  eccita- 
mento in  via  periferica  la  costrizione  o  ipertonia  vasale  e  conseguente 
ischemia. 

L'iperemia  e  l'ischemia  quali  modificazioni  determinano  nella  pres- 
sione sanguigna  e  nella  velocità  circolatoria  locale  !  —  Poco  di  pre- 


Fìg,  160.  —  Efifetti  dell'eooitamento  elettrìoo  del  moooone  periferico  del  simpatico  oervi- 
oale  del  cavallo  salla  pressione  arteriosa  e  venosa  dei  vasi  della  faccia  (secondo  Dastre 
e  Morat). 

JL/,  tracciato  della  pressione  sangaigna  nel  moncone  periferico  delParleiia  faccitle;  Vf,  della 
vena  facciale.  La  stimolazione  ha  luogo  nel  tratto  oompres'»  dalle  due  linee  verticali,  ed  è  segnata 
nell'ascissa  da  nn  segnale  elettrico  distinto  da  quello  che  segna  il  tempo  in  secondi  {Sse). 

I  tracciati  dimostrano  che  alla  stimolasione  del  simpatico  segue  nn  innalsamento  della  prensione 
arteriosa  con  abbassamento  della  pressione  venosa  (preceduto  da  una  passeggera  elevazione  dovuta 
all'aumentato  deflusso),  a  cui  sucoÌBdono  effetti  inversi,  vale  a  dire  un  abbassamento  della  pressione 
arteriosa  ed  nn  innalzamento  delia  pressione  venosa,  dovuta  àìì*uUradilcUazioné  vasale. 

ciso  si  sapeva  in  proposito  prima  degli  studi  di  Dastre  e  Morat  sui 
cavalli.  Essi  si  valsero  di  due  sflgmoscopi,  uno  applicato  all'arteria 
facciale,  l'altro  alla  vena  facciale  di  detto  animale.  Constatarono  che 
in  seguito  alla  legatura  o  taglio  del  simpatico  cervicale,  si  ha  un 
abbassamento  di  pressione  nell'arteria  e  un  aumento  di  pressione  nella 
vena  {rallentamento  circolatorio  locale).  La  stimolazione  del  nervo 
produce  invece  aumento  della  pressione  arteriosa  e  diminuzione  della 
pressione  venosa  {acceleramento  circolatorio  locale)^  seguito  dal  feno- 
meno inverso,  vale  a  dire  abbassamento  della  pressione  arteriosa  e 
aumento  della  pressione  venosa,  maggiore  di  quello  che  si  ha  per  ef- 
fetto della  semplice  recisione  del  nervo  {rallentamento  circolatorio 
ledale)  per  stanchezza  del  nervo  (fig.  160). 

n  fenomeno  ^^Wultradilataaione  vasale  è  molto  interessante,  perchè 
fa  supporre  che  la  stimolazione  forte  e  prolungata  del  nervo  abbia 
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Stancato  i  gangli  periferici  e  quindi  diminuito  il  tono  che  essi  eser- 
citAvano  sui  vasi  anche  dopo  il  taglio  del  tronco  nervoso. 

4.  La  dottrina  dei  nervi  vaso-dilatatori  ha  ricevuto  un  notevole 
sviluppo  in  tempi  recenti,  vale  a  dire  dal  1874  ad  oggi.  Dopo  la 
scoperta  del  Bernard  delle  fibre  vaso-dilatatrici  contenute  nella  corda 
del  timpano,  di  cui  accennammo^  merita  speciale  menzione  la  scoperta 
dei  nervi  erigenti  del  pene  fatta  dall'Eckhard  nel  1863.  Essi  sono 
rami  del  plesso  sacrale,  Feccitamento  periferico  dei  quali  produce  il 
gonfiamento  erettile  dei  corpi  cavernosi,  non  determinato  da  impedito 
efflusso  venoso,  ma  da  aumentato  afflusso  arterioso,  in  seguito  alla 
dilatazione  attiva  delle  arterie  elicine.  Ma  queste  scoperte  rimasero 
per  oltre  un  decennio  fatti  isolati,  e  fu  primo  il  Gk>ltz  nel  1874  ad 
emettere  Popinione  che  i  nervi  dilatatori  fossero,  come  i  costrittori, 
diffusi  in  tutti  i  territòri  vasali,  e  la  difficoltà  di  dimostrarli  prove- 
nisse dal  fatto  che  essi  quasi  sempre  decorrono  commisti  ai  nervi 
costrittori,  che,  esercitando  sul  tono  vasale  un'azione  prevalente,  ma- 
scherano gli  effetti  antagonistici  dei  dilatatori. 

Per  questa  ragione  non  riesce  di  mostrare  che  i  nervi  dilatatori 
si  trovino  in  eccitamento  tonico  come  i  costrittori;  infatti  il  taglio 
della  corda  del  timpano  e  dei  nervi  erigenti  non  determina  alcuna 
apprezzabile  costrizione  dei  vasi  a  cui  si  distribuiscono. 

Fu  molto  dibattuta  la  questione  se  nel  tronco  dello  sciatico  si 
contengano  o  no  fibre  vaso-dilatatrici.  Il  Groltz  ed  altri  trovarono 
che  l'effetto  primitivo  del  taglio  del  nervo  è  la  dilatazione  atonica 
dei  vasi  dell'arto,  accusata  specialmente  dall'aumentata  temperatura 
della  zampa;  e  l'effetto  primitivo  dell'eccitamento  periferico  è  la 
costrizione  vasale,  accusata  specialmente  dal  raffreddamento  della 
suddetta  ed  anche  dall'aumento  della  pressione  delle  piccole  arterie 
constatabile  nei  grandi  animali  (fig.  161).  Ma  dopo  poco  tempo  dal 
taglio  dello  sciatico,  l'arto  paralitico  si  raffredda  gradualmente,  fino 
a  divenire  in  pochi  giorni  più  freddo  dell'arto  sano,  perchè  proba- 
bilmente i  gangli  x>eriferici,  anche  separati  dai  centri  spinali,  sono 
capaci  di  ripristinare  il  tono  vasale,  fino  a  renderlo  superiore  al  nor- 
male. Se  dopo  avvenuto  questo  fatto,  si  scopre  di  nuovo  lo  sciatico 
reciso,  e  se  ne  eccita  meccanicamente  il  moncone  periferico,  la  tem- 
peratura della  zampa  si  accresce  assai  e  diventa  maggiore  di  quella 
del  lato  normale.  Ciò  dimostra  nello  sciatico  la  presenza  di  fibre  dila- 
tatrici,  le  quali  conservano  più  a  lungo  delle  costrittriei  la  loro  eccitai- 
bilità  dopo  il  taglio.  Questi  risultati  del  Goltz  furono  essenzialmente 
confermati  dalle  successive  ricerche  di  Ostroumoff,  dell'Heidenhain 
e  Grtttzner,  del  Rendali  e  Luchsinger  ed  altri. 

Nel  1876,  von  Frey  presso  il  laboratorio  di  Ludwig,  riprese  gli 
studi  del  Bernard  sui  nervi  vasali   della  glandola  sotto-mascellare. 
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misurando  la  quantità  di  sangue  che  effluisce  dalla  vena  principale 
della  glandola  nelPunità  di  tempo,  quando  si  stimolino  separatamente 
i  nervi  dilatatori  contenuti  nella  corda  del  timpano,  o  i  nervi  costrit- 
tori contenuti  nei  rami  carotidei  del  simpatico,  o  infine  ambedue  i 
nervi  contemporaneamente.  Dalla  stimolazione  separata  dei  due  nervi 
ottenne  il  risultato  che  i  nervi  dilatatori  hanno  un  efietto  postumo 
assai  più  lungo,  e  si  stancano  assai  più  presto  dei  costrittori.  Dalla 
stimolazione  contemporanea  ricavò  la  prova  della  prevalenza  funzio- 
nale dei  costrittori  sui  dilatatori,  Peccitamento  dei  quali  si  manifesta 
tuttavia  come  effetto  postumo,  il  che  concorda  con  gli  esperimenti 
del  Baxt  sui   nervi  cardiaci.  Se  però  si    stimolano  i  costrittori  con 


Fig.  161.  —  Effetti  deirecoitamento  del  moncone  periferico  dello  sciatico  sinistro  sulla  pres- 
sione nelle  piìl  piccole  arterie  dell' estremità  posteriore  del  cavallo  (secondo  Morat). 

A^.d.,  tracciato  della  pressione  nel  moncone  centrale  dell'arteria  femorale  destra;  A^,i.,  tiao- 
oiato  della  pressione  del  moncone  periferico  dell'arteria  femorale  sinistra.  Due  segnali  elettrici  trac- 
ciano nell'ascissa  il  tempo  in  secondi  e  la  dorata  della  stimolazione  con  corrente  tetanizs&ante. 

n  risultato  dimostra  che  la  oostriz<one  delle  piccole  arterie  di  an  arto  posteriore  aumenta  appena 
la  pressione  centrale  nella  femorale  dell'altro  arto,  mentre  aumenta  notevolmente  la  pressione  peri- 
ferica nella  femorale  dello  stesso  lato,  che  si  anastomiasa  colle  piccole  arterie  che  si  contraggono. 

una  corrente  debole  e  i  dilatatori  con  una  corrente  forte,  questi  ultimi 
hanno  un  effetto  prevalente. 

Alcune  ricerche  del  Lepine,  e  quelle  successive  del  Bemstein,  in- 
ducono a  ritenere  che  lo  stitto  atonico  o  ipertonico,  in  cui  si  trovano 
i  vasi  prima  della  stimolazione  elettrica  dei  rispettivi  nervi,  deter- 
mini la  prevalenza  dei  costrittori  sui  dilatatori,  o  viceversa.  Essi 
infatti  trovarono  che  la  stimolazione  dello  sciatico  produce  restringi- 
mento o  dilatazione  vasale,  secondo  che  Parto  era  stato  prima  riscal- 
dato o  raffreddato  colPacqua  calda  o  fredda. 

Fu  anche  dimostrato  da  Ostroumoff,  che  la  stimolazione  elettrica 
di  diverso  ritmo  e  anche  di  diversa  intensità  determina  la  prevalenza 
dell'effetto  di  uno  o  delPaltro  ordine  dei  nervi  vasali.  I  dilatatori 
sono  più  facilmente  eccitati  con  correnti  di  ritmo  raro  o  di  leggera 
intensità  ;  i  costrittori  con  correnti  tetanizzanti,  vale  a  dire  di  ritmo 
assai  frequente,  o  di  forte  intensità.  Questi  risultati  furono  splendi- 
damente confermati  e  svolti  dagli  esperimenti  di  Bowditch  e  Warren 
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eseguiti  sui  gatti  col  metodo  pletismografico,  registrando  cioè  le 
oscillazioni  del  volume  dell'estremità  inferiore,  durante  Peccitamento 
dello  sciatico  con  correnti  a  ritmo  frequente  o  raro,  deboli  o  forti. 
I  pletismogrammi  riprodotti  nelle  flg,  162  e  163,  sono  in  sé  stessi 
tanto  eloquenti^  da  dispensarci  da  qualsiasi  descrizione 

D'altro  canto  Piotrowski  non  potè  ottenere   nei    cani   i  medesimi 
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Fig.  162.  —  Pletismogramnii  delle  estremità  posteriori  del  gatto,  dorante  gli  eccitamenti 
elettrici  dello  scistico  reciso,  con  colpi  ili  corrente  indotta  di  varia  frequenza  (seoondo 
Bowditoh  e  Warren). 

Dorante  gì' intervalli  compresi  dalle  dae  linee  verticali,  della  dorata  di  15  secondi,  ai  fknno  gli 
eccitamenti  dello  sciatico.  In  A,  con  1  colpo  ogni  secondo,  si  ottiene  ona  lieve  contraaione  vasaio  a 
coi  sabito  segoe  ona  forte  dilatazione.  In  B,  con  4  colpi  ogni  secondo,  si  ha  ona  maggiore  contra- 
zione con  ona  soasegoente  maggiore  dilatazione  vasale.  In  C,  con  16  colpi  ogni  secondo,  si  ha  ona 
forte  contrazione  alla  qoale  segne  ona  dilatazione  aasai  piocola.  In  D,  con  64  oolpi  ogni  secondo,  si 
ottiene  ona  fortissima  contrazione  a  coi  non  socoede  alcona  dilatazione  vasale. 


risultati  di  Bowditch  e  Warren.  Stimolando  lo  sciatico  con  ritmo 
diverso,  egli  dice  di  aver  osservato  costantemente  una  diminuzione 
e  mai  un  aumento  del  volume  delParto. 

I  due  ordini  di  nervi  vasali,  che  decorrono  uniti  nei  rami  nervosi 
periferici,  possono  decorrere  disgiunti  più  in  alto  ed  emergere  dal 
midollo  in  punti  distinti.  Ciò  fa  dimostrato  da  Dastre  e  Morat,  i 
quali  videro  che  eccitando  il  simpatico  toracico  subito  al  disopra  del 
diaframma,  si  produce  costantemente  una  dilatazione  vasale  delle 
zampe.  Invece  eccitando  il  simpatico  addominale  oppure  lo  sciatico 
si  ha  costrizione  dei  vasi  delPestremità. 
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Più  interessante  ancora  è  un  altro  fatto  trovato  dagli  stessi  autori, 
il  quale  dimostra  chiaramente  che  i  due  ordini  di  nervi  vasalì,  che 
trovansi  in  uno  stesso  tronco  nervoso,  si  possono  distribuire  alla 
periferia  in  regioni  affatto  diverse.  Ripetendo  in  cani  curarizzati 
l'eccitamento  del  simpatico  cervicale  (che,  come  è  noto,  forma  col 
vago  un  solo  tronco,  detto  vago-simpatioo)y  hanno  veduto  che  si  pro- 
duce pallore  della  cute  dell'orecchio,  della  mucosa  della  lingua,  del- 
l'epiglottide, delle  amigdale,  del  velo  palatino  del  lato  eccitato,  e 
invece  accentuato  rossore  delle  labbra,  delle  gengive,  delle  gote,  della 
vòlta  palatina  e  della  mucosa  nasale  del  medesimo  lato.  H  fenomeno 
riesce  evidente  specialmente  pel  confronto  col  lato  opposto,  e  pel 
contrasto  tra  le  parti  ischemizzate  e  le  iperemizzate.  Gessato  l'ecci- 
tamento, le  differenze  scompaiono  gradualmente,  finché  le  diverse 
regioni  riacquistano  il  loro  colorito  normale.   L'effetto    complesso   è 


Fig.  168.  —  Pletismogrammi  delle  estremità  posteriori  del  gatto  durante  gli  eccitamenti 
elettrici  dello  sciatico  reciso,  con  colpi  di  corrente  indotta  di  egual  ritmo  (1  al  secondo) 
e  di  egnale  dorata  (20  secondi),  ma  di  diversa  forza  (secondo  Bowditch  e  Warren). 

In  A,  colla  forza  dei  colpi  =  100,  si  ottiene  nna  dtlataxione  primaria  dei  vasi  dell'estremità. 
In  B,  colla  forza  dei  colpi  r=  150.  si  osserva  nna  dilatazione  ma/rglore  appena  preceduta  da  nna  fa- 
caoe  coDtrasione.  In  C«  colla  fona  del  colpi  =  200,  si  ha  nna  dilatazione  anche  maggiore  preceduta 
da  una  costrizione  vasaio  più  accentuata. 

unicamente  dovuto  al  simpatico  e  non  al  vago,  perchè  ha  luogo 
quanto  si  eccita  il  solo  simpatico  al  disopra  od  al  disotto  della 
sua  congiunzione  col  vago,  oppure  dopo  reciso  quest'ultimo  prima 
della  sua  congiunzione. 

Da  tutto  quanto  abbiamo  esposto  si  rileva,  che  sebbene  i  nervi 
vaso-dilatatori  decorrano  quasi  sempre  commisti  ai  vaso-costrittori, 
si  può  tuttavia  rilevarne  la  presenza  nei  diversi  tronchi  nervosi,  sia 
pei  caratteri  fisiologicamente  diversi  della  loro  eccitabilità,  sia  pel 
loro  diverso  decorso,  per  la  loro  origine  centrale  e  per  la  loro  di- 
stribuzione periferica  anatomicamente  distinta. 

I  dati  di  fatto  che  finora  possediamo  intomo  al  decorso  e  all'ori- 
gine centrale  dei  nervi  vaso-dilatatori  delle  diverse  regioni,  sono 
meno  completi  di  quelli  riferentisi  ai  vaso  costrittori. 

I  dilatatori  contenuti  nel  simpatico  cervicale  furono  seguiti  .da 
Dastre  e  Morati  nei  due  rami  dell'ansa  di  Yieussens,  nei  rami  comu- 
nicanti col  2.®  fino  al  5.^  paio  dorsale,  e  nella  loro  radice  ventrale. 
La  massima  parte  di  essi,  lungo  il  loro  corso  periferico,  si  unisce  al 
trigemino,  per  una  anastomosi  tra  il  ganglio  cervicale  superiore  e 
il  ganglio  del  Gasser.  Infatti  dopo  il  taglio  dellu  prima  branca  del 
trigemino  nella  fossa  pterigo-mascellare,    la    dilatazione  vasale   con- 
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secutiva  alla  stimolazione  del  simpatico  cervicale  nelle  regioni  no- 
tate dianzi,  non  si  verifica  che  in  grado  minimo.  Però,,  anche  dopo 
la  recisione  e  degenerazione  del  simpatico  cervicale,  si  può  ottenere 
dilatazione  dei  vasi  del  viso,  eccitando  il  trigemino.  Ciò  dimoerà 
che  non  tutte  le  fibre  dilatatrici  contenute  in  questo  nervo  proven- 
gono dal  simpatico  ed  hanno  un'origine  spinale;  altre  accompagnano 
detto  nervo  fino  dalle  radici  ed  hanno  un'origine  cerebrale. 

I  dilatatori  degli  arti  anteriori,  secondo  le  ricerche  del  Langley,  si 
originano  dai  nervi  toracici  (dal  5.^  alPS.^  paio).  La  massima  pM*te 
dei  dilatatori  degli  arti  posteriori  è  contenuta  nello  sciatico  ;  nel 
crurale  se  ne  contengono  pochissimi.  È  ben  dimostrato  dalle  ricerche 
di  Ostroumoff  e  di  altri,  che  essi  non  si  originano  dalle  radici  sacrali 
ma  dalle  lombari  (dal  2.^  al  4.^  paio),  da  cui,  pei  rami  comunicanti, 
passano  al  simpatico  addominale  (e  in  piccola  parte  al  simpatico  to- 
racico) prima  di  associarsi  allo  sciatico.  Secondo  le  ricerche  di  Stri- 
cker,  confermate  in  seguito  da  Cossy,  Yulpian,  ed  altri,  essi  non 
escono  —  come  tutti  i  nervi  di  moto  —  soltanto  dalle  radici  ante- 
riori spinali,  ma  anche  dalle  radici  posteriori  del  4.^  e  5.^  paio  lom- 
bare. È  questa  Punica  eccezione  ben  dimostrata  della  legge  di  Bell 
(V.  voi.  III). 

Le  recenti  ricerche  di  Bayliss  (1901)  sull'origine  dei  nervi  vaso- 
dilatatori hanno  confermato  e  completato  la  scoperta  di  Stricker, 
sebbene  in  parte  contradicano  i  risultati  or  ora  accennati.  Stimola- 
zioni elettriche,  chimiche,  termiche  e  sopratutto  meccaniche  del 
moncone  periferico  delle  radici  posteriori  recise  del  6.^,  6.**,  7.®  paio 
lombare  e  del  1.^  paio  sacrale,  determinano  nel  cane  una  notevole 
vasodilatazione  dell'arto  posteriore.  Si  nota  un'eguale  vaso-dilatazione 
dell'arto  anteriore  stimolando  le  radici  posteriori  del  6.*,  7.*,  8.**  paio 
cervicale  e  toracico.  Le  fibre  nervose  vaso-dilatatrici  degli  arti  jk)- 
steriori  non  decorrono  col  simpatico  addominale,  ma  entrano  diretta- 
mente a  far  parte  del  plesso  lombo-sacrale.  Degenerano  dopo  l'estirpa- 
zione dei  gangli  spinali,  mentre  non  degenerano  recidendo  le  radici 
posteriori  tra  il  midollo  e  i  gangli  spinali.  Si  comportano  perciò  in 
una  maniera  perfettamente  analoga  a  tutte  le  altre  fibre  nervose  afferenti 
delle  radici  posteriori,  che  hanno  i  loro  centri  trofici  nei  gangli 
spinali.  Finalmente  non  è  dato  dimostrare,  che  gli  arti  posteriori 
ricevano  altri  nervi  vaso-dilatatori  oltre  quelli,  che  decorrono  nelle 
radici  spinali  posteriori. 

Le  fibre  dilatatrici  dei  vasi  viscerali  furono  fino  a  questi  ultimi 
anni  assai  poco  conosciute.  Il  Bradfort  elettrizzando  metodicamente 
le  diverse  paia  spinali,  con  correnti  a  ritmo  raro,  trovò  che  almeno 
l'il.®,  12.''  e  13.**  paio  dorsale,  oltre  le  fibre  costrittrici  contengono 
numerose  fibre  dilatatrici  dei  vasi  renali,  che  invece  scarseggiano 
nelle  altre  paia  dorsali,  e  mancano  affatto  nell^  paia  lombari.   Spe- 
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rimentando  collo  stesso  metodo  sullo  splancnico,  che  è  il  principe 
dei  nervi  vaso-costrittori,  trovò  che  anch'esso  contiene  fibre  vaso-di- 
latatrici  che  probabilmente  si  diramano  agli  intiCStini. 

Dopo  la  scoperta  dell'Eckhard  dei  nervi  erigenti  fatta  nel  1863, 
ne  fa  ripreso  negli  ultimi  anni  lo  studio  dal  Gaskell  (1887)  e  dal 
Morat  (1890)  per  quanto  riguarda  Pesatta  determinazione  della  loro 
origine.  Essi  trovarono  che  l'eccitamento  nei  conigli  delle  radici  ante- 
riori del  2.®  e  3.°  paio  sacrale,  e  nei  cani  del  1.^  e  2.^  paio  sacrale, 
determina  un'erezione  del  pene  quasi  altrettanto  pronunciata  di 
quella  che  consegue  all'eccitamento  dei  nervi  erigenti.  La  stimola- 
zione delle  radici  posteriori  mai  produsse  alcun  accenno  di  erezione. 

Questi  sono  i  dati  più  importanti  finora  appurati  intomo  all'origine 
e  decorso  dei  nervi  vaso- dilatatori. 

6.  Come  i  nervi  del  cuore,  cosi  i  nervi  vasali  possono  essere  ec- 
citati in  via  riflessa,  vale  a  dire  stimolando  i  nervi  centripeti  o  affe- 
renti ai  eentri.  Come  vi  sono  nel  cuore  nervi  centripeti  capaci  di 
agire  per  riflesso  sul  cuore  stesso,  cosi  anche  nei  vasi  è  d'uopo  am- 
mettere l'esistenza  di  nervi  centripeti  capaci  di  azioni  riflesse  sui 
vasi,  n  fatto  è  stato  la  prima  volta  ben  dimostrato  da  alcuni 
esperimenti  dell'Heger  (1887).  In  cani  o  conigli  curarizzati  egli 
iniettò  per  l'arteria  crurale,  in  direzione  periferica,  nicotina^  ovvero 
nitrato  d^argento^  mentre  registrava  la  pressione  laterale  aortica 
dopo  aver  legata  la  vena  crurale.  Subito  dopo  l'iniezione  osservò  o 
un  abbassamento  immediato  della  pressione,  o  un  abbassamento  pre- 
ceduto da  innalzamento.  Questo  fenomeno  riflesso,  secondo  Heger, 
sarebbe  promosso  dalle  pareti  dei  capillari,  perchè  quando  la  sostanza 
iniettata  permane  nell'arteria  o  nella  vena,  essa  non  produce  alcun 
effetto  pressorio,  né  depressorio.  Il  riflesso  si  presenta  anche  quando 
l'arto  inferiore  non  è  legato  al  resto  del  corpo  dell'animale  che  col 
solo  nervo  sciatico. 

Spallitta  e  Consiglio,  nel  laboratorio  del  Marcacci,  hanno  ampliate 
e  completate  le  esperienze  dell'Heger.  Secondo  gli  sperimentatori 
italiani  l'eccitamento  sperimentale,  mediante  agenti  chimici,  dei 
nervi  sensitivi  della  superficie  interna  dei  vasi  sanguigni,  determina 
costantemente  non  solo  innalzamento  della  pressione  sanguigna,  ma 
anche  rarefazione  dei  moti  cardiaci  con  aumento  d'ampiezza  del 
polso.  Siccome  l'eccitamento  dei  nervi  centripeti  della  parete  intema 
del  cuore  o  secondo  le  più  recenti  ricerche  dell'aorta,  produce  un 
effetto  depressorio  vale  a  dire  antagonistico  a  quello  dei  nervi  centri- 
peti vasali,  sembra  logico  ritenere  che,  anche  in  condizioni  normali,  i 
due  ordini  di  nervi  sensitivi  debbano  esercitare  un'opposta  influenza 
sulla  circolazione.  I  nervi  sensitivi  cardiaci  o  aortici  servono  ad  ov- 
viare al  soverchio  riempimento  o  sopracarico  del  cuore;  i  nervi 
sensitivi  vasali  al  soverchio  riempimento  o  distensione  dei  vasi. 
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Essendo  così  dimostrata  la  possibilità  dei  riflessi  vasali  provocati 
da  fibre  centripete  insite  nelle  pareti  stesse  dei  vasi,  è  verosimile  che 
essi  intervengano  nella  regolazione  fisiologica  della  pressione  san- 
guigna. 

D'altra  parte  il  tono  vasale  può  essere  influenzato  in  via  riflessa 
da  qualsivoglia  nervo  centripeta).  I  riflessi  vacali  localizzati,  il  più 
4elle  volte  determinano  una  dilatazione  vasale,  ma  altre  volte  una 
costrizione,  a  cui  tien  dietro  come  effetto  postumo  una  dilatazione: 
ciò  vuol  dire  che  la  stimolazione  dei  nervi  centripeti  ora  si  riflette 
pei  nervi  vaso-dilatatori,  ora  pei  nervi  vasocostrittori,  ora  infine 
per  ambedue  gli  ordini  di  nervi.  I  risultati  incostanti  o  affatto  ne- 
gativi di  molti  tentativi  sperimentali  trovano  la  loro  probàbile  spie- 
gazione nella  elisione  parziale  o  totale  degli  effettL  Ci  limitiamo  a 
citJire  alcuni  esempi. 

Eccitando  con  sostanze  sapide  1  nervi  gustativi,  non  si  ha  soltanto 
una  salivazione  riflessa,  ma  anche  una  chiara  dilatazione  dei  vasi 
influenzati  dalla  corda  del  timpano  (01.  Bernard).  La  stimolazione  in 
via  centrale  del  nervo  auricolare  posteriore  determina  il  più  delle 
volte  una  dilatazione  dei  vasi  auricolari  del  coniglio  ;  ma  qualche 
Tolta  la  dilatazione  è  preceduta  oppure  seguita  dalla  costrizione 
vasale  (Snellen  e  Lovén).  Stimolando  il  nervo  dorsale  del  piede,  A 
•osserva  nel  cane  la  dilatazione  delParteria  safena  ;  stimolando  il  nervo 
infraorbitale  o  il  mentoniero,  si  ha  dilatazione  dell'arteria'  masoeUare 
^esterna  (Lovén).  L'eccitamento  in  via  centrale  dello  sciatico,  del  vago,  o 
delle  radici  posteriori  spinali  produce  per  solito  una  costrizione  ri- 
flessa dei  vasi  del  rene;  si  ha  invece  dilatazione  degli  stessi  vasi, 
•quando  si  eccitano  le  radici  posteriori  delVllJ*  e  12.^  paio  dorsale, 
perchè  in  questo  caso  l'eccitamento  si  riflette  per  le  radici  amteriori 
delle  dette  due  paia,  che  contengono,  come  vedemmo,  fibre  dilata- 
tri  ci  (Bradfort). 

I  riflessi  vasali  si  possono  estendere  da  un  lato  all'altro  del  corpo. 
€o8ì  p.  e.  l'eccitamento  centrale  dello  sciatico  rende  più  calda  la 
zampa  del  lato  opposto  (Masius  e  Yanlair)  ;  la  stimolazione  della  mu- 
cosa nasale  fa  dilatare  i  vasi  di  tutta  la  testa,  ma  più  intensi^mente 
•quelli  dello  stesso  lato  (Fran90is-Franck). 

I  riflessi  vasali  sono  stati  indagati  anche  nell'uomo.  Se  s'infonde 
una  mano  nell'acqua  fredda  si  contraggono  i  vasi  dell^altra  mano 
<Brown-Séquard).  Elettrizzando  un  arto  inferiore  spesso  si  contrag- 
gono i  vasi  nell'arto  del  lato  opposto  (Maragliano). 

II  Fano  ha  pure  sperimentato  sui  riflessi  vasali  dell'uomo  adope- 
rando un  apparecchio  pletismograflco  ad  aria  che  gli  permetteva  di 
registrare  contemporaneamente  il  polso  e  le  modiflcazioni  di  volume 
4ella  mano  e  del  piede.  I  risultati  da  lui  ottenuti  sono  i  seguenti: 
11  tempo  di  reazione  dei  vasi  è    sempre   lunghissimo;    esso  oscilla 
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fra  i  due  ed  i  sette  secondi,  in  ragione  delle  diverse  condizioni 
nelle  quali  si  trova  il  paziente  e  della  regione  del  corpo  che  è  stata 
stimolata.  La  costrizione  vasale  conseguente  ad  uno  stimolo  è  sempre 
più  distinta  nel  sonno  che  nella  veglia.  11  tempo  di  reazione  è  più 
lango  nel  sonno  che  nella  veglia,  indipendentemente  dal  punto  nel 
qnale  si  fa  la  stimolazione,  la  reazione  ha  sempre  luogo  prima  nelle 
estremità  superiori,  poi  nelle  inferiori  ;  in  queste  ultime  però  la 
costrizione  dura  più  lungamente  (fig.  164). 

Il  Patrizi  istituì  numerose  ricerche  pletismograflche  allo  scopo  di 
determinare    con    precisione  il  tempo  dei   riflessi   vasomotori  delle 


Fig.  164.  —  Pieti«uiogrammi  della  mano  (M)>e  del  pie<le  (P)  registrati  in  an  giovane  sano 
in  posidone  giaciuta  ed  immobile  (Fano). 

L'aaoiiM  S,  trsooiata  ona  un  segnale  Deprés,  indica  nel   punto  E  il  momento  della  stimolaslone 
«leltrica  della  onte.  La  linea  D  è  tracoista  da  on  diapason  che  compie  10  vlbrasioui  al  secondo. 


braccia,  delle  gambe,  del  cervello  nelP  uomo  desto,  nell'  uomo  ad- 
dormentato, o  sotto  varie  altre  condizioni. 

Oltre  alia  conferma  di  alcune  leggi  generali  dei  riflessi  sul  ter- 
ritòrio dei  vasi,  il  Patrizi  ha  trovato  che  il  tempo  di  riflessione  va- 
sale, presso  a  poco  uguale,  durante  la  veglia,  nelle  braccia  e  nelle 
gambe,  con  lievissimo  vantaggio  a  prò  dell'  arto  superiore,  subisce 
in  questo  un  notevole  ritardo  nel  sonno,  a  differenza  del  tempo 
riflesso  dell'  arto  addominale  che  rimane  invariato.  Durante  il  sonno, 
la  riflessione  subisce  il  maggior  ritardo  nei  vasi  del  cervello. 

Patrizi  e  Gavani  poterono  anche  constatare  nell'uomo  un  manci- 
nismo o  destrismo  vaso-motorio,  attribuendo  a  questa  denominazione 
il  significato  di  una  reazione  vaso-motoria  più  pronta  e  più  intensa 
in  una  delle  metà  del  corpo. 

Generalmente  queste  migliori   condizioni  della  funzione   vaso-mo- 

Luciani,  Fi$iologia  dtlVuomOf  voi.  I  (3.^  ediz.)-  48 
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trice  si  verificauo  in  quel  lato  del  corpo  che  si  addimostra  più  ca- 
pace di  sforzo  mascolare.  Il  guadagno  di  tempo  del  riflesso  vasco- 
lare nella  metà  del  corpo  favorita  paò  giungere  quasi  al  valore  di 
un  minuto  secondo. 

Probabilmente  l'asimmetria  vaso-motrice  è  dovuta  a  vie  nervose 
meglio  permeabili  nell'arto  più  lungamente  esercitato,  senza  esclu- 
dere la  possibile  influenza  del  differente  grado  di  eccitabilità  sen- 
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Pig.  163. 


Effetto  pressorio  riflesso  per  eooitamento  della  cute  del  coniglio  prodotto 
nel  ponto  E  (Tigerstedt). 


La  carotide  è  ooogiaota  col  chimografo  del  Ludwig.  Un  segnale  elettrico  traccia  nell'ascissa  il 
tempo  in  secondi. 


soriale  nelle  due  metà  del  corpo  e  nelle  due  metà  corrispondenti 
del  cervello. 

I  riflessi  si  ottengono  non  raramente  in  territòri  vasali  molto  lon- 
tani dai  nervi  centripeti  stimolati.  I  vasi  viscerali  innervati  dallo 
apla/ncnieo  risentono  facilmente  gli  effetti  riflessi  di  qualsiasi  nervo 
di  senso,  il  più  delle  volte  contraendosi,  e  qualche  volta  anche  di- 
latandosi. La  stimolazione  dello  sciatico  fa  contrarre  anche  i  vasi 
della  lingua  (Y ulpian)  ;  quella  del  nervo  brachiale  fa  dilatare  i  vasi 
dell'orecchio  (Lovén).  Quest'ultimo  effetto  si  osserva  nel  coniglio, 
quale  che  sia  il  nervo  di  senso  stimolato,  ma  la  dilatazione  è  per 
solito  preceduta  da  costrizione  vasale  (Eckhard). 

Quando  i  riflessi  vasali  non  si  circoscrivono  ad  un  ristretto  terri- 
torio, ma  si  diffondono  a  più  vaste  regioni  vasali,  essi  determinano 
una  modificazione  della  pressione    sanguigna   generale,    espressa    il 
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più  delle  volte  da  un  aumento^  e  talora  da  un  abbassamento  abnorme 
della  medesima. 

Gli  effetti  pressóri  riflessi  degli  eccitamenti  dei  nervi  di  senso,  già 
noti  al  Magendie,  furono  la  prima  volta  bene  indagati  da  vou  Be- 
zold  (1863),  e  in  seguito  estesi  da  molti  altri  sperimentatori.  I  nervi 
più  spesso  riconosciuti  capaci  di  determinarli  sono  :  le  radici  spinali 
posteriori,  il  vago,  il  trigemino,  lo  sciatico,  il  grande  e  piccolo  splanc- 
nico, i  nervi  cutanei  e  muscolari,  i  nervi  dei  sensi  specifici  (fig.  1Ì65). 
L'aumento  della  pressione  sanguigna  varia  di  grado  secondo  il  nervo 
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Fig.  166.  —  AbbaMHmento  riflt»Mo  della  pressione  arteriosa,  per  effetto  deireocitaiuentu 
elettrico  del  nervo  depressore  del  coniKlio,  dorante  il  tratto  compreso  dalle  due  linee 
Tertioali  (secondo  Tigerstedt). 


che  si  stimola  e  secondo  la  forza  e  la  natura  della  stimolazione.  Anche 
lo  stato  dell'animale,  prima  della  stimolazione,  ha  grande  influenza 
sull'intensità  dell'effetto  pressorio.  Oosì  p.  e.  le  stimolazioni  acu- 
stiche producono  nell'animale  normale  notevole  aumento  della  pres- 
sione arteriosa,  che  varia  secondo  l'altezza,  la  forza  e  il  timbro  del 
suono,  mentre  invece  nell'animale  curarizzato  producono  un  aumento 
appena  avvertibile  (Dogiel).  Infine  la  quantità  dei  nervi  di  senso  e 
l'estensione  della  parte  stimolata  influiscono  assai  sulla  intensità  del- 
l'effetto pressorio.  Oosì  avviene  che  stimolando  un'area  ristretta  della 
cute  con  forti  stimoli  chimici,  coU'acqua  bollente,  col  ferro  incande- 
SQcnte  si  ottiene  un  lieve  o  nessun  effetto  pressorio  ;  bastano  invece 
leggeri  contatti,  titillamenti,*  insufflazioni  di  estese  regioni  della  cute 
per  far  sollevare  la  pressione  arteriosa  fino  ad  un'altezza  doppia 
della  normale  (Heideuhain  e  GrUtzner). 
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Vedemmo  nel  precedente  capitolo  che  stimolando  centralmente  i 
nervi  depresaoH  del  Ludwig  e  Cyon,  si  ottiene  senza  eccezione  un 
notevole  abbassamento  riflesso  della  pressione  arteriosa  (flg.  166). 
Anche  i  nervi  centripeti  dei  muscoli  producono  costantemente  un 
simile  effetto  sulla  pressione  sanguigna  (flg.  167). 

Pochi  altri  nervi  centripeti  sono  capaci  in  via  riflessa  di  effetto 
depressorio.  Il  glosso-faringeo  abbassa  per  dolito  la  pressione,  ma  non 
costantemente  (KnoU).  Colla  stimolazione  meccanica  della  mucosa 
rettale  e  vaginale,  specialmente  coi  contatti  dell'ano  e  delPoriflzio 
vaginale,  si  è  osservato  nei  cani  curarizzati    un    abbassamento  pri- 


Fig.  167.  —  Abbassamento  riflenno  della  pressione  arteriosa  del  coniglio,  in  sesroito  all'ec- 
citamento elettrico  di  un  nervo  centripeto  muscolare,  durante  il  tratto  compreso  dalle 
dne  linee  verticali  (Tigerstedt). 


mario  della  pressione  aortica  (Belfleld).  Ma  se  si  spinge  la  stimola- 
zione della  mucosa  alle  parti  più  profonde,  la  depressione  è  minore 
e  può  anche  essere  sostituita  da  un  effetto  pressorio.  Anche  la  sti- 
molazione meccanica  dei  muscoli  dello  scheletro  può  produrre  un 
effetto  depressorio  (Kleen). 

Vedemmo  che  l'abbassamento  della  pressione  arteriosa  che  segue 
alla  stimolazione  dei  depressori  è  trasmesso  principalmente  dallo 
flbre  vaso-dilatatrici  dello  splancnico,  ma  anche  da  altri  nervi  dila- 
tatori, perchè  dopo  il  taglio  degli  splancnici  non  manca  l'effetto  de- 
pressorio. Tuttavia  si  è  dimostrato  che  i  depressori  non  estendono 
la  loro  azione  riflessa  dilatatrice  a  tutti  i  territòri  vasali,  e  che  anzi 
i  vasi  dell'orecchio,  del  viso,  delle  mucose  vicine  e  forse  anche  della 
cute  in  generale,  subiscono  una  costrizione  durante  l'eccitamento  dei 
depressori  (Dastre  e  Morat). 

Gli  effetti  pressóri  riflessi  per  eccitamento  dei  nervi  sensibili  sono 
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principalmente  trasmessi  dalle  fibre  vaso-costrittrici  degli  splancnici 
perchè  dopo  il  taglio  di  questi,  diminuiscono  assai  d'intensità.  Ma 
neanche  in  questi  casi  la  costrizione  vasale  è  Punico  efietto  riflesso 
sui  vasi,  perchè  si  può  dimostrare  che  mentre  i  vasi  intemi  visce- 
rali si  contraggono,  i  vasi  cutanei  si  dilatano.  Questo  fatto,  che  £ft 
pensare  ad  una  specie  di  antagonismo  fra  i  vasi  profondi  e  i  vasi 
superficiali  del  corpo,  fu  illustrato  dall'Heidenhain  con  misurazioni 
della  temperatura  della  cute  e  delle  parti  profonde  del  corpo,  du- 
rante gli  eccitamenti  di  nervi  sensibili. 

L'antagonismo  tra  i  vasi  viscerali  e  cutanei  si  appalesa  più  mani- 
festo durante  l'asfissia,  per  sospensione  della  respirazione  artificiale 
negli  animali  curarizzati.  Mentre  i  vasi  cutanei  (delle  orecchie,  del 
viso,  delle  estremità)  si  dilatano,  i  vasi  viscerali  (intestinali,  della 
milza,  dei  reni,  dell'utero)  si  contraggono.  L'effetto  pressorio  ri- 
sulta da  che  la  costrizione  dei  vasi  viscerali  prevale  suUa  dila- 
tazione dei  vasi  superficiali  (Dastre  e  Morat).  Che  questa  dilata- 
zione sia  attiva,  e  non  un  effetto  passivo  della  costrizione  dei  vasi 
profondi,  è  assai  probabile,  sebbene  manchino  esperimenti  ben  di- 
mostrativi in  proposito. 

Fon  bisogna  tuttavia  intendere  in  maniera  troppo  assoluta  questa 
specie  d'antagonismo  di  reazione  tra  i  vasi  superficiali  e  profondi, 
perchè  non  è  costante  il  fatto  che  nei  riflessi  vasali  si  abbia  la  co- 
strizione degli  uni  e  la  dilatazione  degli  altri,  o  viceversa.  Infatti 
l'Heidenhain  vide  che  colla  forte  elettrizzazione  del  midollo  •  allun- 
gato si  osserva  un  effetto  pressorio  maggiore  di  quello  dell'asfi«sia 
e  di  qualsiasi  eccitamento  riflesso,  determinato  non  solo  dalla  co- 
strizione dei  vasi  interni,  ma  anche  dei  vasi  cutanei  e  muscolt^i. 

6.  I  riflessi  vasali,  vale  a  dire  gli  eccitamenti  che  dai  nervi  cen- 
tripeti o  afferenti  si  trasmettono  ai  nervi  centriftighi  o  eflerenti,  co- 
strittori e  dilatatori  dei  vasi^  si  compiono  necessariamente  colla  me- 
diazione dei  centri  dell'asse  cerebro- spinale,  da  cui  hanno  origine  i 
nervi  vasali,  non  essendo  ancora  ben  dimostrata  (sebbene  non  la  si 
possa  escludere  a  priori)  la  capacità  dei  gangli  periferici  del  simpa- 
tico di  funzionare  da  centri,  di  atti  riflessi,  intesi  nel  senso  ristretto 
di  trasformazione  degli  ecoitamenti  afferenti  in  efferenti. 

Abbiamo  veduto  che  la  massima  parte,  se  non  tutte  le  flbre  ner- 
vose vaso-costrittrici,  escono  dalle  radici  anteriori  dei  nervi  del 
tratto  media/no  o  tora4nco  del  midollOy  che  rappresenta  dunque  il  fo- 
colaio principale  di  origine  apparente  di  dette  flbre.  Ma  ora  sorge  la 
questione  di  sapere  ove  si  trovano  i  centri  vale  a  dire  le  origini  reali 
delle  medesime.  Con  questa  si  rannodano  altre  più  speciali  questioni. 
Esiste  nel  nevrasse  un  solo  centro  vaso-motore^  oppure  piii  centri?  Se 
esistono  più  centri,  sono  essi  solidali  nelle  loro  funzioni  e  collegati 
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in  guisa  da  formare  nn  solo  sistema,  oppure  possono  funzionare  in- 
dipendentemente gli  uni  dagli  altri  !  Esistono  centri  regolatori  deUa 
circolazione  generale^  dai  quali  cioè  dipende  il  tono  di  tutto  il  sistema 
vasale,  e  centri  regolatori  della  circolazione  locale^  dai  quali  cioè  di- 
pende il  tono  vasale  di  questo  o  di  quell'organo  o  tessuto  t  —  Si 
può  ritenere  in  generale,  che  finora  non  siamo  in  grado  di  fornire 
di  queste  diverse  questioni,  specialmente  di  quella  riguardante  la 
precisa  localizzazione  dei  centri  vasali,  una  soluzione  abbastanza 
chiara,  completa  ed  adeguata.  Atteniamoci  ai  dati  più  fondamen- 
tali meglio  appurati,  e  limitiamoci  a  ricavarne  quel  tanto  che  sem- 
bra ragionevole  e  meno  arrischiato  nello  stato  attuale  delle  nostre 
conoscenze. 

Fin  dal  1855,  poco  dopo  la  scoperta  dei  nervi  vaso-costrittori, 
M.  Schifif,  sulla  base  degli  effetti  della  recisione  trasversa  del  mi- 
dollo a  diverse  altezze,  emise  come  probabile  l'opinione,  che  i  detti 
nervi  avessero  il  loro  centro  nel  hulho  o  midollo  encefalico.  Ifel  1859 
01.  Bernard  osservò,  che  dopo  il  taglio  trasverso  del  midollo  cervi- 
cale, la  pressione  del  sangue  si  abbassa  grandemente,  ma  non  ne 
fece  soggetto  di  ulteriori  ricerche,  finché  Targomento  fu  ripreso  da 
von  Bezold  nel  1863.  In  animali  curarìzzati,  egli  trovò  che  Pecci- 
tamento  del  midollo  cervicale  produce  un  siffatto  aumento  della 
pressione  arteriosa,  da  raggiungere  un'altezza  sette  volte  maggiore  di 
quella  che  si  ha  dopo  il  taglio  del  midollo  cervicale  medesimo. 
Questo  forte  innalzamento  della  pressione,  associandosi  ad  una  no- 
tevole accelerazione  del  ritmo  cardiaco,  fìi  da  lui  attribuito  all'ac- 
cresciuta attività  del  cuore,  senza  considerare  affatto  Pintervento 
dei  nervi  vasali. 

Ma  un  anno  dopo  la  pubblicazione  di  v.  Bezold,  il  Ludwig  ed  il 
Thiry  mostrarono  Perroneità  di  detta  interpretazione,  mettendo  in 
rilievo  il  fatto,  che  durante  l'eccitamento  del  midollo  cervicale  si 
ha  una  costrizione  delle  piccole  arterie  di  quasi  tutto  il  corpo,  e 
che  questa  è  la  vera  cagione  dell'effetto  pressorio.  Infatti  si  ottiene 
un  innalzamento  massimo  della  pressione  aortica,  coll'eccitamento 
del  midollo  cervicale,  anche  dopo  avere  recidi  tutti  i  nervi  cardiaci. 
Dunque  la  depressione  dopo  il  taglio  è  effetto  dell'atonia  paralitica 
dei  vasi;  dunque  l'accresciuta  pressione  durante  l'eccitamento  è  ef- 
fetto dell'ipertonia  vasale;  dunque  esiste  nel  bulbo,  vale  a  dire  al 
di  sopra  del  midollo  reciso  ed  eccitato,  un  centro  dei  nervi  costrit- 
tori che  esercita  xnHazione  tonica  continua  su  tutte  le  piccole  arterie. 

Contemporaneamente  al  Ludwig  e  Thiry,  il  Goltz  con  alcune  espe- 
rienze sulle  rane,  pose  in  rilievo  l'importanza  del  tono  vasale  pel 
movimento  circolatorio  del  sangue.  Distrutto  il  nevrasse,  si  ha 
una  forte  dilatazione  dei  vasi  viscerali,  specialmente  delle  vene,  per 
cui  quasi  tutto  il  sangue  si  raccoglie  in  questi  vasi,  mentre  i    vasi 
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delle  altre  parti  del  corpo  diventano  assai  poveri  di  sangue.  Messo 
allo  scoperto  il  onore,  si  vede  che  esso  funziona  quasi  a  vuoto, 
perchè  poco  è  il  sangue  che  vi  giunge  nella  diastole,  e  poco  per 
conseguenza  è  quello  che  esso  spinge  nell'aorta  nella  sistole/  I^e 
consegue  che  il  tono  vasale  è  una  condizione  indispensabile  della 
circolazione,  e  che  non  solo  le  arterie,  ma  anche  le  vene  hanno  un 
tono  dipendente  dal  sistema  nervoso  centrale  in  generale. 

n  centro  vaso-costrittore  bulbare  fu  meglio  localizzato  e  determinato 
dai  successivi  studi  dell'Owsjannikow  (1871),  e  del  Dittmar  (1873), 
compiuti  nel  laboratorio  del  Ludwig.  Muovendo  dal  fatto  che  ecci- 
tando centralmente  lo  sciatico,  in  conigli  e  cani  curarizzati,  si  ottiene 
uno  spiccato  aumento  riflesso  della  pressione  arteriosa,  anche  dojK) 
separato  il  bulbo  dal  cervello  con  un  taglio  trasverso,  essi  cercarono 
di  circoscrivere  la  regione  del  bulbo  a  cui  è  dovuto  il  detto  riflesso. 
A  questo  intento  POw^annikow  esegui  successivi  tagli  trasversali 
dall'alto  al  basso  a  diverse  altezze  del  bulbo,  ed  osservò  sia  Peftetto 
depressorio  di  ciascun  taglio,  sia  l'effetto  pressorio  riflesso  per  ecci- 
tamento dello  sciatico.  Il  limite  superiore  del  centro  vasale  si  ha  a 
livello  del  taglio  dopo  il  quale  si  ottiene  un  abbassamento  della 
pressione  aortica  e  una  diminuzione  di  altezza  del  riflesso  vasale; 
il  limite  inferiore  è  rappresentato  dalla  posizione  del  taglio  dopo  il 
quale  la  pressione  aoi*tica  diventa  minima,  né  più  si  risolleva  dietro 
eccitamento  dello  sciatico.  Seguendo  questo  metodo  e  guidato  da 
questi  critèri,  potè  giungere  al  risultato  che  il  centro  vasale  bul- 
bare ha  nel  coniglio  l'altezza  di  4  mm.  ;  comincia  in  alto  1-2  mm* 
al  disotto  delle  eminenze  quadrigemine,  e  termina  in  basso  4  mm. 
al  disopra  della  punta  del  calamo  scrittorio.  Siccome  il  taglio  me- 
diano longitudinale  del  bulbo  non  produce  alcun  rilevante  abbas- 
samento della  pressione  aortica,  ne  concluse  che  il  centro  non  trovasi 
nella  linea  mediana,  ma  consta  di  due  centri  gemelli  lateralizzati  nel 
bulbo. 

Il  Dittmar,  dopo  avere  presso  a  poco  confermato  i  risultati  del- 
POwqannikow  rispetto  all'estensione  in  altezza  del  centro  vasale 
bulbare,  assunse  l'impresa  di  determinarne  i  limiti  rispetto  alle  altre 
due  dimensioni,  seguendo  sempre  il  metodo  dei  tagli  sistematici. 
Giunse  così  al  risultato  che  in  ciascuna  metà  del  bulbo  trovasi  un 
piccolo  spazio  prismatico,  colla  distruzione  del  quale  le  costrizioni 
vasali  riflesse  sono  annullate.  In  questo  spazio  si  rinviene  al  micro- 
scopio un  nucleo  di  sostanza  grigia^  descritto  dal  Clarke  come  nucleo 
antero-laterale  del  coniglio. 

I  risultati  fondamentali  degli  allievi  del  Ludwig  furono  in  seguito 
confermati  dall'Heidenhain,  dal  Berkowitsch,  dal  Latschenberger  e 
dal  Deahna. 
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7.  Dopo  le  indagini  della  scuola  del  Ludwig  sui  centro  va^o-oostrit- 
tore  bulbarey  le  quali  dimostrarono  che,  distrutta  la  funzione  di  questo 
non  è  più  possibile  di  ottenere  costrizioni  rasali  riflesse  eccitando 
lo  sciatico,  si  andò  diffondendo  l'opinione  che  il  midollo  spinale  non 
contenesse  alcun  focolaio  centrale  capace  d'influenzare  il  tono  vasale 
indipendentemente  dal  centro  bulbare,  e  che  questo  probabilmente 
rappresentasse  Vunico  vero  centro  valsale.  Ma  ben  presto  vennero  alla 
luce  altri  fenomeni  sperimentali,  che  dimostrarono  l'erroneità  di 
questa  dottrina,  e  indussero  ad  ammettere  lungo  quasi  tutto  il  tratto 
midollare  altri  centri  vaso-costrittori  secondàri,  capaci  di  funzionare 
anche  dopo  la  separazione  del  centro  hulhare  dominante.  ' 

Il  Gk)ltz  fu  il  primo  promotore  di  questa  dottrina  (1864-74).  Dopo 
l'estirpazione  nelle  rane  di  tutto  l'encefalo,  compreso  il  bulbo,  egli 
vide  che  l'atonia  vasale  è  lungi  dall'esser  completa,  e  che  lo  diviene 
soltanto  dopo  la  distruzione  del  midollo.  Tagliato  nei  cani  il  mi- 
dollo, in  guisa  da  separare  il  tratto  cervico-dorsale  dal  tratto  lombo- 
sacrale, tenuto  in  vita  l'animale  fino  alla  scomparsa  dell'atonia  va- 
sale delle  estremità  posteriori,  egli  vide  che  essa  si  riproduce  dopo 
la  distruzione  del  midollo  lombare.  Ke  concluse  che  il  rialzarsi  del 
tono  vasale  dopo  il  taglio  sia  dovuto  alla  presenza  dei  centri  va- 
sai! nel  midollo  lombare. 

Anche  i  centri  vasali  spinali  separati  dal  bulbo  sono  capaci  di 
costringere  i  vasi  ed  elevare  la  pressione  arteriosa,  eccitati  in  via 
riflessa,  come  dimostrò  per  primo  lo  Schlesinger  (1874)  nei  cani  e  nel 
conigli,  ai  quali  aveva  accresciuta  l'eccitabilità  spinale  con  iniezioni 
di  piccole  dosi  di  stricnina.  Questo  fatto  fu  in  seguito  confermato 
da  molti    osservatori. 

Kegli  animali  curarizzati  col  midollo  diviso  dal  bulbo,  basta  pro- 
durre l'asfissia  col  sospendere  la  respirazione  artificiale,  per  ottenere 
una  costrizione  vasale,  come  fu  la  prima  volta  dimostrato  dal  Eowa- 
lewsky  e  Adamtlk  (1868).  Ohe  l'eftetto  dipenda  da  eccitamento  dei 
centri  spinali,  si  rileva  dal  fatto,  che  l'asfissia  non  determina  alcun 
effetto  pressorio  dopo  distrdtto  il  midollo  (Schlesinger,  Luchsinger, 
Kossow  e  Sternberg). 

I  centri  vaso-costrittori-spinali  si  trovano  non  solo  nel  tratto  lombo- 
sacrale (Goltz),  ma  anche  nel  tratto  dorsale  (Yulpian  e  Kabierscki). 
Sembra  invece  che  o  non  esistano,  o  in  minima  quantità  nel  tratto 
cervicale,  perchè  la  pressione  aortica  resta  invariata  per  effetto  del 
taglio  del  midollo  a  qualsivoglia  altezza  del  collo,  dopo  la  separa- 
zione del  centro  bulbare  (Stricker). 

Le  fibre  vaso-costrittrici  che  decorrono  nei  fìisci  midollari  seguono 
in  massima  parte  le  vie  dirette,  e  in  minima  parte  le  vie  incrociate 
(Brown-Séquard  e  Schiff),  come  si  può  rilevare  dagli  effetti  delle 
emisezioni  spinali.  In  massima  parte  esse  trovansi  commiste  alle  fibre 
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di  senso  e  di  moto  dei  muscoli  della  vita  animale  che  compongono 
i  cordoni  laterali  (Dittmar),  come  si  può  rilevare  dagli  effetti  dei 
tagli  parziali  dei  diversi  segmenti  midollari. 

K  Nulla  si  può  ancora  affermare  rispetto  ai  rapporti  anatomici  e  fun- 
zionali esistenti  tra  i  centri  vascolari  midollari  e  il  centro  bulbare. 
Ma,  alcuni  esperimenti  comparativi  del  Kowalewsky  e  Adamiik,  del 
Lnchsinger  ed  altri,  intorno  ai  fenomeni  vascolari  che  conseguono 
all'asfissia  in  animali  a  midollo  intatto  e  in  animali  a  midollo  reciso, 
ci  permettono  di  affermare  che  i  centri  vasocostrittori  spinali  sono 
meno  ecoitabiU  del  centro  bulbare.  Infatti  negli  animali  curarizzati 
nei  quali  il  bulbo  è  separato  dal  midollo,  Paumento  della  pressione 
arteriosa  dopo  la  sospensione  della  respirazione  artificiale  comincia 
e  raggiunge  assai  pUt  tardi  la  massima  altezza,  che  negli  animali  a 
midollo  intatto.  Ciò  induce  a  ritenere  che  il  tono  normale  del  si- 
stema vasaio  e  le  sue  oscillazioni  ritmiche  o  aritmiche,  automatiche 
o  riflesse  dipendono  principalmente,  se  non  esclusivamente  dal  centro 
bulbare,  il  quale  essendo  più  eccitabile,  risponde  più  prontamente 
alle  azioni  stimolanti,  sia  esteme,  sia  inteme. 

Come  vi  sono  centri  vaso-costrittori  al  di  sotto  del  centro  domi- 
nante bulbare,  così  sembra  logico  ammettere  l'esistenza  di  centri 
vaso-costrittori  al  di  sopra  del  bulbo,  vale  a  dire  nell'encefalo.  Tut- 
tavia gli  esperimenti,  che  i)ossono  citarsi  a  questo  proposito,  non  sono 
prove  stringenti  di  questa  ipotesi,  essendo  suscettibili  di  una  diversa 
interpretazione.  Stimolando  i  peduncoli  cerebrali  in  animali  curariz^ 
zati  si  ottiene  un  effetto  pressorio  (Budge)  ;  pungendo  i  quadrigemini 
anteriori  o  posteriori  si  osserva  una  costrizione  vasaio  a  cui  segue 
una  dilatazione  (Bckhard);  elettrizzando  i  corpi  striati  o  la  capsula 
intema,  si  produce  un  aumento  di  pressione  arteriosa  (Danilewsky 
e  Stricker);  elettrizzando  la  corteccia  cerebrale,  specialmente  nella 
regione  della  così  detta  zona  motrice,  anche  quando  non  si  deter- 
mina un  accesso  epilettico,  si  avverte  un  effetto  pressorio  più  o  meno 
notevole  (Danilewsky,  Bochefontaine,  Eichet,  Fran90is-Franck  ed  altri). 
Questi  fenomeni  possono  essere  interpretati  nel  senso  che  esistono 
nell'encefalo  non  veri  centri  vaso-costrittori,  ma  semplici  vie  nervose 
capaci  di  mettere  in  azione  il  centro  vasaio  bulbare,  come  fanno  i  nervi 
centripeti  periferici.  Ma  gli  efflBtti  delle  distrazioni  più  di  quelli 
delle  stimolazioni,  ci  sembra  parlino  piuttosto  in  fiavore  dell'esistenza 
di  veri  centri  vaso-costrittori  encefriici.  Dietro  estirpazioni  circo- 
scritte di  alcuni  punti  della  corteccia  cerebrale,  nell'ambito  della 
zona  motrice,  è  stato  osservato  un  sensibile  aumento  abbastanza  du- 
revole deUa  temperatura  deUe  zampe  (Bulenburg  e  Landois);  nelle 
paralisi  cliniche  per  svariate  lesioni  centrali,  si  osserva  lo  stesso 
fatto  negli  arti  paralizzati  ed  anche  ecchimosi  in  diversi  organi,  spe- 
cialmente nei  polmoni  e  nelle  articolazioni  (Oharcot  ed  altri). 

LuciAHl,  FUioloifia  deWuomo,  voi.  I  (».'  odia.)-  *^ 
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••  Minori  ricerche  sono  state  fiitte,  e  più  scarsi  risultati  posse* 
diamo  intorno  alla  localizzazione  dei  centri  vaso-dilaiatori  nei  diversi 
segmenti  del  nevrasse.  È  tuttavia  assai  probabile  che  essi  non  siano 
meno  difftisi  dei  centri  va$(hco8trUtariy  ed  anche  che  vi  sia  nel  bulbo 
in  vicinanza  del  centro  dominante  che  regola  normalmente  la  costri* 
zione  dei  vasi^  un  altro  centro  dominante  che  ne  regola  la  dilata* 
zione^  di  guisa  che  le  oscillazioni  lente  del  tono  vasale  siano  da  con- 
siderarsi come  effetti  dell'alterna  prevalenza  funzionale  dei  due  op* 
X>osti  centri  vaso-motori  bulòari.  Biassumiamo  brevemente  i  pochi  dati 
che  finora  possediamo  intorno  a  questo  argomento. 

L'effetto  pronto  e  immanchevole  dell'eccitamento  centrale  dei  nervi 
depressori,  antagonistico  a  quello  che  si  ottiene  coll'eccitamento  cen* 
trale  dello  sciatico  o  di  altri  grossi  nervi,  rende  per  sé  solo  proba- 
bile l'esistenza  di  un  centro  vMo-dilatatore  dominante  (Ludwig  e  Gyon)é 
Che  questo  centro  si  trovi  localizzato  nel  bulbo,  non  siamo  finora  al 
caso  di  dimostrarlo.  Tuttavia  sono  interessanti  in  proposito  alcuni 
esperimenti  del  Laffont  (1880).  In  seguito  a  puntura  del  pavimento 
del  4/  ventricolo,  egli  rilevò  una  dilatazione  attiva  dei  vasi  del  fé? 
gate,  causata  cioè  secondo  ogni  apparenza  non  dalla  distruzione,  ma 
dall'eccitamento  del  centro.  Il  giorno  di  poi  egli  non  potè  ottenere 
nello  stesso  animale,  colla  stimolazione  dei  nervi  depressori,  il  solito 
fenomeno  dell'abbassamento  della  pressione,  probabilmente  per  l'ef* 
fetto  postumo  paralitico  determinato  dalla  puntura  nel  centro  vaso^ 
dilatatore  bulbare. 

Che  anche  nel  midollo  esistano  centri  vaso-dilatatori^  è  abbastanza 
dimostrato  dal  complesso  dei  seguenti  risultati  sperimentali  :  Nei 
cani  sopravvissuti  al  taglio  trasverso  del  midollo  a  livello  dell'ul- 
tima vertebra  dorsale  si  può,  con  eccitamenti  meccanici  del  pene, 
provocarne  l'erezione.  Dopo  distrutto  il  midollo  lombare,  questo 
effetto  più  non  si  produce  (Qoìtz).  Negli  stessi  cani  col  midollo  re* 
ciso,  si  può  coll'eccitamento  in  via  centrale  di  uno  sciatico  produrre 
una  dilatazione  attiva  nella  zampa  del  lato  opposto  (Gk)ltz,  Masius  e 
Vanlair,  Ustimowitsch,  ed  altri).  Elettrizzando  il  midollo  cervicale 
si  abbassa. la  pressione  aortica  (Johansson),  si  ottiene  una  dilata* 
zione  dei  vasi  auricolari,  delle  gote  e  della  mucosa  corrispondente 
(Dastre  e  Morat);  dei  vasi  del  mesenterio  e  delle  pareti  intestinali 
(Vulpian)  5  dei  vasi  del  pene  (Eckhard).  Dopo  reciso  il  midollo  a  li- 
vello della  prima  o  seconda  vertebra  dorsale,  coll'eccitamento  cen- 
tarale  del  plesso  brachiale,  si  produce  un  abbassamento  della  pres- 
sione aortica  (Smirnow). 

Che  debba  anche  ammettersi  resistenza  di  centri  vaso-dilatatori  ce*' 
rehraUj  è  reso  probabile  dal  fatto  che  l'elettrizzazione  della  corteccia 
in  certi  punti,  specialmente  del  lobo  parietale,  determina  non  già 
l'aumento  ma  l'abbassamento  della  pressione  aortica  ^Bochefontaine^ 
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Stricker,  Beohterew  e  Mislawsky).  Sono  questi  probabilmente  i  centri 
X>er  l'attività  dei  quali  si  produce  il  subito  rossore  del  volto,  come 
effetto  di  emozioni  psichiche. 

Letteratura. 

Lo  studioso  potrà  attingere  ampie  notizie  intorno  alla  vasta  letteratura  riguar- 
dante la  fisiologia  dei  nervi  vaèali  nei  trattati  generali  e  speciali  citati  nei 
precedenti   capitoli.    Qui  ci  limitiamo   a   segnalare  le  seguenti  monografie  e 
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CAPITOLO  XI. 

1  fenomeni  fisico-chimici  della  respirazione 


Sommario*  "  1.  Le  osservasioni  e  le  idee  degli  antichi  soli' importanza  della 
respirazione  (Axistotele,  Galeno  ^  Leonardo  da  Vinci,  Yan  Helmont,  Boyle, 
Hook,  Fracassi^ti,  Lower,  Mayow).  —  2.  Le  prime  scoperte  (Black,  Bergmann, 
Priestley,  Lavoisier).  —  3.  La  dottrina  dello  scambio  gassoso  polmonare  e 
dei  tessuti  (Lagrange,  Spallanzani,  W.  Edwards).  «-  4,  Estrazione  dei  gas 
dal  sangue  (Magnos,  L.  Meyer,  Hoppe-Seyler,  Ludwig,  Pfliiger).  —  5.  Come 
variano  nel  sangue  arterioso,  venoso,  ed  asfittico.  —  6.  Lo  stato  dell'ossi- 
geno nel  sangue.  —  7.  Lo  stato  dell'anidride  carbonica  nel  sangue.  —  8.  La 
tensloi^e  dei  gas  nel  sangue  venoso  ed  arterioso,  nell'aria  inspirata  ed  espi- 
rata. Dottri^ia  dello  scambio  gassoso  polmonare  per  diffusione  e  per  proce$§o 
secretivo,  —  9.  Dottrina  dello  scambio  gassoso  dei  tessuti.  —  10.  Il  quosienie 
respiratorio  e  le  sue  variazioni.  —  Letteratura. 

Oome  la  oircolaaione  provvede  allo  scambio  dei  materiali  liquidi 
tra  il  sangae  e  i  tessati,  cosi  la  respirazione  provvede  allo  scambio 
dei  materiali  gassosi  tra  l'ambiente  e  il  sangae,  e  tra  il  sangue  e  i 
tessati. 

Vedemmo  già  che  la  funzione  respiratoria  è  comune  a  tutti  i  vi- 
venti (v.  Gap.  II,  4;  Gap.  Ili,  3).  Anche  gli  atMerobi  del  Pasteur 
sviluppano  anidride  carbonica,  utilizzando  Possigeno  combinato  colle 
sostanze  organiche,  e  mediante  queste  producendo  reazioni  esoter- 
miohej  vale  a  dire  liberando  energia  in  forma  di  calore.  Essi  dunque 
raggiungono  lo  scopo  della  respirazione,  sebbene  in  modo  diverso 
dagli  altri  viventi,  e  quindi  non  si  può  dire  che  non  respirino.  Ma 
l'immensa  maggioranza  dei  viventi  respirano  ossigeno  libero;  i  più 
semplici  direttamente^  e  quelli  forniti  di  sangue  circolante  indiretta- 
mente j  vale  a  dire  mediante  Possigeno  del  sangue.  In  questi  ultimi 
si  distingue  una  respiraasione  esterna^  che  è  lo  scambio  gassoso  che 
si  compie  tra  l'ambiente  e  il  sangue,  e  una  respirazione  interna^  che 
è  lo  scambio  gassoso  che  si  compie  tra  il  sangue  e  i  tessuti.  Me- 
diante la  prima  il  sangue  venoso  si  £»  arterioso  nei  polmoni  e  nelle 
branchie  )  mediante  la  seconda  V  arterioso  si  £»  venoso  nei  capillari  del 
sistema  aortico  o  del  grande  circolo. 


I  FENOMENI  PI8IC0<;HIMICt  DELLA   RESPIRAZIONE 


1.  I  fenomeni  respitatòri  non  hanno  ricevuto  una  spiegazione 
scientifica  che  nei  tempi  moderni,  sebbene  rappresentino  atti  fisio- 
logici che  debbono  ayere  per  primi  richiamata  l'attenzione  del- 
l'uomo.  Il  bisogno  di  respirare  è  in&tti  —  per  comune  esperienza  — 
imperioso;  si  comincia  a  respirare  colla  vita  e  si  cessa  di  respirare 
colla  morte. 

Aristotele  (384  av.  Or.)  aveva  notato  che  tutti  i  mammiferi  respi- 
rano aria,  compresi  i  cetacei  che  vivono  nell'acqua,  e  che  i  pesci, 
i  molluschi,  i  crostacei  respirano  l'acqua  in  cui  vivono  immersi. 
Tanto  l'aria  che  l'acqua  servono  a  rinfrescare^  vale  a  dire  a  mode- 
rare il  calore  intemo.  Egli  osservò  che  gli  animali  più  caldi  re- 
spirano più  intensamente ,  e  ne  trovò  la  spiegazione  nel  maggiore 
bisogno  che  hanno  di  rinfrescarsi,  scambiando  così  l'effetto  colla 
causa.  Gli  animali  in  vasi  chiusi,  secondo  Aristotele,  muoiono  per- 
chè riscaldando  l'ambiente  non  possono  più  rinfrescarsi  colla  respi- 
razione. 

Erofilo  ed  Erasistrato,  capi  della  scuola  Alessandrina  (300  av.  Or.), 
ebbero  dei  fenomeni  respiratòri  un  concetto  più  fisiologico.  Essi  de- 
scrissero una  sistole  e  una  diastole  dei  polmoni  (movimenti  espirai 
tari  ed  inspiratóri)  destinate  a  far  penetrare  il  pneuma  nelle  arterie, 
che  poi  lo  conducono  alle  diverse  parti  del  corpo  per  a/ovivarley  valj 
a  dire  riscaldarle.  Ma  fu  veramente  Galeno  (come  vedemmo  al 
cap.  VI,  2)  che  cominciò  a  intuire  l'ufficio  chimico  della  respira- 
zione, ammettendo  che  nella  diastole  polmonare  si  assorbano  gli  spi' 
riti  vitalij  e  colla  sistole  polmonare  si  espellano  le  fuliggini  insieme 
a  vapor  acqueo. 

Gon  Galeno  (come  vedremo)  comi^cia  anche  lo  studio  sperimen- 
tale della  meccanica  respiratoria.  Le  sue  idee  si  mantennero  inalte- 
rate durante  il  medio  evo.  Serveto  (come  vedemmo  nel  citato  capi- 
tolo) col  suo  libro  «  Ohristianismi  restitutio  »  ne  fu  l'ultima  eco,  tosto 
soffocata  dalle  vampe  dei  roghi  accesi  dai  cattolici  di  Vienna  e  dai 
calvinisti  di  Ginevra. 

Di  gran  lunga  superiore,  per  precisione  e  chiarezza,  all'intuizione 
galenica  della  funzione  respiratoria,  fu  quella  che  ne  ebbe  il  nostro 
Leonardo  da  Vinci  (n.  1452,  m.  1519),  uno  dei  geni  più  universali 
che  vanti  l'umanità,  perchè  alle  doti  eminenti  di  artista  seppe  con- 
giungere gl'istinti  sperimentali  e  le  virtù  divinatorie  dello  scienziato 
nel  senso  più  moderno  della  parola.  !N'ei  saggi  naturalistici  pubbli- 
cati dopo  la  sua  morte,  si  trova  uno  studio  geniale  sulla  natura 
della  ^amma  di  una  candela^  che  è  un  complesso  problema  di  fisica 
e  di  chimica.  In  questo  studio,  tra  molte  altre  ammirabili  osserva- 
zioni, egli  afferma  che  «  la  fiamma  dispone  prima  la  materia  ohe  la 
de*  nutrire  (ossia  porta  allo  stato  di  gas  la  materia  combustibile  della 
candela)  e  poi  si  nutrica  di  quella...  Dove  Varia  non  è  proporzionata 
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a  ricevere  la  fiamma  (vale  a  dire,  dove  l'aria  è  stata  consumata  dalla 
fiamma)  nessuna  fiamma  vi  può  vivere,  né  nessun  animale  terrestre  o 
aereo.,.  Dove  non  vive  la  fiamma,  non  vive  animai  ohe  aliti  »  (Codice 
Atlantico,  foglio  270,  fase  XXIII,  pag.  963). 

In  queste  parole,  oltre  all'intuizione  geniale  dell'analogia  esistente 
tra  il  fenomeno  della  combustione  e  della  respirazione,  c'è  l'annunzio 
di  un  £fttto  sperimentale  di  primissima  importi^nza^  del  quale  però 
egli  non  addusse  le  prove. 

La  prima  vera  scoperta,  in  ordine  al  chimismo  respiratorio,  la 
dobbiamo  a  Gian  Battista  van  Helmont  (n.  a  Bruxelles  nel  1577, 
m.  nel  1644),  la  più  nobile  figura  di  sperimentatore  alchimista,  che 
abbia  precorso  Priestley  e  Lavoisier,  fondatori  della  chimica  mo- 
derna. Egli  vide  che  col  bruciare  del  carbone  e  colla  fermentazione 
del  vino  si  sviluppa  un  fluido  aeriforme,  che  chiamò  gas  silvestre,  il 
quale  è  incapace  di  mantenere  la  fiamma  e  determina  VMfi^sia  e  la 
morte  degli  animali,  lì  gas  silvestre  talora  si  sviluppa  dal  seno  della 
terra,  come  nella  famosa  grotta  del  cane  nei  pressi  di  Napoli  ;  gor- 
goglia da  certe  acque  minerali,  come  quelle  di  Spa,  e  si  può  farlo 
sviluppare  da  quei  concrementi  calcari  che  si  formano  nello  stomaco 
dei  gamberi  (i  così  detti  occhi  di  gambero)  quando  s'infondano  nel- 
l'aceto. In  breve,  il  gas  silvestre  di  van  Helmont  non  è  altra  cosa 
che  Vacido  carbonico  dei  chimici  moderni.  Di  questa  scoperta  del- 
l'alchimista belga  si  valse  Haller  per  confutare  la  dottrina  aristo- 
.telica  della  respirazione,  che  Cesalpino  e  Harvey  avevano  tentato  di 
ferr  rivivere. 

Nel  1670  un  altro  insigne  filosofo  sperimentatore,  Eoberto  Boyle 
(n.  1626,  m.  1691),  capo  e  mecenate  di  un  gruppo  di  scienziati  che 
divenne  il  nucleo  della  Società  Beale  di  Londra,  mediante  la  mac- 
china pneumatica  scoperta  allora  dal  fisico  di  Magdeburg,  Guéricke, 
dimostrò  che  nel  vuoto  muoiono  non  solo  tutti  gli  animali  terrestri, 
ma  anche  gli  acquatici,  i  quali  hanno  anch'essi  bisogno  di  aria,  che 
trovano  sciolta  nell'acqua  in  cui  sono  immersi.  Dalle  sue  numerose 
esperienze  egli  trasse  l'induzione  che  neiraria  si  contenesse  una 
sostanza  vitale  (divinazione  deìV ossigeno  della  chimica  moderna),  la 
quale  interviene  nei  fenomeni  della  combustione,  della  respirazione, 
della  fermentazione.  Egli  inoltre  confermò  con  molti  esperimenti  il 
fatto  già  annunziato  da  Leonardo  da  Vinci  e  da  van  Helmont,  che 
per  effetto  della  respirazione  l'aria  diviene  irrespirabile,  non  già  per- 
chè si  riscalda,  ma  perchè  si  altera  chimicamente. 

Roberto  Hook,  amico  e  contemporaneo  di  Boyle,  dimostrò  la  ne- 
cessità del  rinnovamento  incessante  dell'aria  polmonare  pel  mante- 
nimento della  vita.  Già  il  Vesalio  un  secolo  prima  aveva  veduto 
che  per  prolungare  la  vita  ad  un  cane  dopo  l'apertura  del  torace, 
e  la  conseguente  retrazione  dei  polmoni,  bastava  insufitore  ritmica- 
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inente  aria  in  questi  organi  ;  ma  non  ne  aveva  ricavata  alcana  iin* 
portante  conclusione  in  ordine  alla  fisiologia  della  respirazione.  Hook 
perfezionò  il  metodo  della  respirazione  artificiale  nel  cane  col  torace 
aperto,  sia  insalando  ritmicamente  aria  nei  polmoni  con  un  soffietto, 
sia  insufflandola  in  maniera  continua,  dopo  aver  fatta  un'apertura  alla 
superficie  di  ciascun  polmone.  Tanto  nel  primo  che  nel  secondo  caso, 
vide  che  l'animale  si  mantiene  lungamente  in  vita,  e  che  esso  muore 
solo  quando  l'aria  dei  polmoni  ristagna  per  la  cessazione  della  ven- 
tilazione sia  ritmica,  sia  continua.  Ke  concluse  che  l'importmiza 
della  respirazione  sta  nel  rinnovamento  dell'aria  polmonare,  e  non 
già  nel  movimento  alternativo  di  distensione  e  di  retrazione  dei  pol- 
moni, come  opinavano  alcuni  jatromeccanici. 

Gli  antichi  avevano  certamente  rilevata  la  differenza  di  colore  con 
cui  si  presenta  il  sangue  arterioso  e  venoso.  Forse  per  questa  dif- 
ferenza di  colore  del  sangue  che  contengono,  avevano  chiamata  vena 
l'arteria  polmonare,  e  arterie  le  vene  polmonari.  Era  anche  noto  ai 
vecchi  chirurghi,  che  il  coagulo  che  forma  il  sangue  estratto  per  sa- 
lasso, presenta  nello  strato  più  superficiale  il  colore  vermiglio  prò 
prio  del  sangue  arterioso,  e  negli  strati  profondi  il  colore  nerastro 
proprio  del  sangue  venoso.  Ora  il  Fracassati,  distinto  medico  bolo- 
gnese, nel  1665  osservò  che  il  colore  rutilante  dello  strato  supe- 
riore del  coagulo  era  dovuto  all'azione  dell'aria,  e  che  bastava  ca- 
povolgere il  coagulo,  per  far  assumere  allo  strato  nerastro  del 
medesimo,  che  era  rimasto  a  contatto  colle  pareti  del  recipiente,  il 
colorito  proprio  del  sangue  arterioso. 

Questa  osservazione  fu  confermata  dal  Lower  (1669),  altro  amico 
e  consocio  del  Boyle,  il  quale  inoltre  mise  in  luce  un  altro  fatto 
importante,  e  cioè  che  quando  si  fa  la  respirazione  artificiale  col 
torace  aperto,  si  osserva  che  il  sangue  venoso  non  diventa  arterioso 
nel  cuore^  ma  sibbene  nei  polmoni,  e  che  anche  il  sangue  reduce 
dai  polmoni  diventa  venoso,  quando  si  arresta  la  respirazione  ar- 
tificiale. 

Fin  qui  nulla  di  positivo  si  sapeva  intorno  al  processo  chimico 
che  ha  luogo  nella  respirazione,  e  l'analogia  che  presenta  questo  fe- 
nomeno colla  combustione  era  stata  semplicemente  intuita  e  non 
ancora  dimostrata.  Il  vero  precursore  della  chimica  dell'aria  e  della 
dottrina  della  respirazione,  della  combustione,  dell'ossidazione  dei 
metalli,  fu  Giovanni  Mayow  (n.  1646,  m.  1679).  Da  una  serie  di  ori- 
ginali esperimenti  pubblicati  all'età  di  29  anni  a  Oxford,  egli  trasse 
la  convinzione  che  l'aria  non  era  un  corpo  semplice,  ma  un  compo- 
sto di  almeno  due  diversi  gas  o  spiriti^  uno  dei  quali  (che  egli 
chiamò  spirito  nitro-aereo  o  igneo  aereo)  è  capace  di  mantenere  iu 
vita  gli  animali,  passa  nel  sangue  durante  la  respiraaione,  lo  rende 
rutilante,  lo  fa  fermentare  e  sviluppare  calore,  È   questo   stesso  gas 
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vivificante  che  si  unisce  ai  corpi  che  bruciano^  che  genera  gli  acidi, 
che  irrngginisce  il  ferro.  L'aria,  che  rimane  dopo  consumato  lo  spi- 
rito nitro-aereo,  è  inetta  alla  vita,  alla  combustione,  all'irraggimi 
mento  dei  metalli.  Gli  esperimenti  che  condussero  Mayow  a  questi 
sorprendenti  risultati,  che  contengono  virtualmente  la  scoperta  del- 
l'ossigeno e  dell'azoto,  consisterono  principalmente  nell'introdurre 
sotto  una  campana  di  vetro,  sostenuta  sur  una  vasca  d'acqua,  pic- 
coli animali  o  corpi  in  combustione.  Egli  rilevava  la  diminuzione 
di  volume  dell'aria  per  effetto  della  respirazione  e  della  combustione, 
e  il  cessare  della  vita  e  della  combustione  dopo  un  certo  tempo, 
non  dovuto  all'accumulo  di  materie  fuligginose,  ma  al  consumo  dello 
spirito  igneo-aereo.  Sventuratamente  quest'uomo  di  genio,  che  pre- 
corse di  un  secolo  le  più  grandi  scoperte  della  chimica  dell'aria, 
morì  a  33  anni,  poco  dopo  aver  pubblicate  le  esperienze  della  sua 
giovinezza.  La  grande  importanza  dei  suoi  lavori  restati  incompleti 
fu  quasi  inavvertita,  e  quasi  nulla  fu  l'influenza  che  essi  esercita^ 
rono  sui  progressi  della  fisiologia. 

2.  Prima  che  le  idee  di  Mayow  sulla  composizione  dell'aria  potes- 
sero essere  considerate  come  una  definitiva  conquista  della  scienza, 
era  necessario  che  progredissero  i  metodi  d'indagine  per  lo  studio 
chimico  dei  gas,  e  segnatamente  l'arte  di  manipolarli  come  si  fa  dei 
solidi  e  dei  liquidi.  Molti  sperimentatori  cooperarono  allo  sviluppo 
di  quest'arte,  e  specialmente  l'Hales  (n.  1678,  m.  1761),  che  fu  il 
promotore  della  cosi  detta  chimica  pneumatica^  inventando  il  metodo 
per  raccogliere  i  gas  in  provette  rovesciate  e  sospese  nella  vasca  di 
acqua  o  di  mercurio,  facendoveli  passare  mediante  tubi  ricurvi.  Ado- 
I>erando' questo  metodo  che  fu  detto  endiometriooj  Giuseppe  Black, 
professore  a  Glasgow,  nel  1757,  isolò  di  nuovo  e  studiò  la  proprietà 
di  quel  gas  che  van  Helmont  chiamò  silvestre  e  a  cui  egli  diede  il 
nome  di  aria  fissa,  figli  provò  sperimentalmente  che  è  un  prodotto 
della  respirazione  dell'uomo  e  degli  animali.  Insufflando  l'aria  espi* 
rata  attraverso  un  tubo  neU' acqua  di  calce  o  in  una  soluzione  di 
alcali,  vide  nel  primo  caso  formarsi  un  precipitato  bianco,  e  nel  se- 
condo diminuire  progressivamente  la  causticità  dell'alcali.  In  seguito 
il  Bergmann  dì  Stockholm  (1772)  continuando  le  ricerche  sull'aria 
fissa  di  Black,  che  egli  chiamò  amdo  aereoj  ne  riconobbe  la  presenza 
nell'atmosfera,  sebbene  in  piccola  quantità.  11  Black  e  il  Bergmann 
furono  colle  loro  importanti  ricerche  i  precursori  immediati  di  Prie- 
stley e  Lavoisier,  ai  quali  si  suole  accordare  per  comune  consenso  il 
grande  onore  di  fondatori  della  chimica  moderna. 

Priestley  (n.  1733,  m.  1804),  continuando  con  ardore  le  ricerche 
dei  suoi  predecessori,  nel  1772  tentò  se  era  x>ossibile  di  rendere  le 
sue  proprietà  vitali  all'aria  viziata  colla   respirazione  degli  animali 
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e  colla  combustione,  e  dopo  non  pochi  tentatiyi  infruttuosi,  scopri 
che  le  piante  prosperano  in  detta  aria,  e  la  fan  diventare  di  nuovo 
atta  alla  vita  animale  e  alla  combustione.  Kel  1775  scoprì  che  colla 
calcinazione  del  precipitato  rosso  di  mercurio  si  sviluppa  un  gas 
che  è  eminentemente  proprio  a  mantenere  la  combustione  e  la  re- 
spirazione animale,  che  egli  (seguendo  la  dottrina  di  Stahl  allora 
dominante)  chiamò  aria  deflogùtticataj  vale  a  dire  privata  di  un  prin- 
cipio immaginario  chiamato ^o^i«to.  È  lo  stesso  gas  che  Mayow  aveva 
chiamato  spirito  nitr(Hiereo  o  igneo-aereo  e  che  Priestley  era  riescito 
ad  ottenere  puro  e  isolato  dagli  altri  gas  dell'aria.  Con  altri  sva- 
riati processi  egli  potè  ottenere  isolato  anche  il  gas  irrespirabile  che 
si  ha  dall'aria  dopo  bruciatovi  del  carbone  o  del  solfo,  e  dopo  di- 
sciolti nell'acquai  prodotti  di  queste  combustioni.  Né  studiò  le  pro- 
prietà e  la  chiamò  aria  flogisticata^  ossia  aria  carica  di  flogisto.  Fi- 
nalmente, continuando  gli  sperimenti  del  Fracassati  e  del  Lower  già 
ricordati  (i  risultati  dei  quali  erano  stati  confermati  dal  Cigna  e 
dall'Hewson  nel  1773),  il  Priestley  dimostrò  che  per  trasformare  il 
sangue  venoso  in  arterioso  occore  Varia  deflogisticata  da  lui  scoperta, 
e  che  il  sangue,  anche  attraverso  una  membrana  organica,  è  capace 
di  rendere  irrespirabile  e  inetta  alla  combustione  Paria  normale  tras- 
formandola in  aria  flogisticata. 

Dopo  le  scoperte  del  Priestley,  restava  al  Lavoisier  (n.  a  Parigi 
nel  1743,  infamemente  decapitato  P8  marzo  del  1794)  la  gloria  di 
elevare  sulla  base  di  esse  un  edificio  solido  e  completo,  sia  intorno 
alla  composizione  chimica  dell'aria,  sia  sui  fenomeni  della  combu- 
stione e  della  respirazione. 

Per  rovesciare  la  ingombrante  dottrina  del  flogisto  di  Stahl,  bastò 
al  Lavoisier  di  far  uso  della  bilancia,  e  di  dimostrare  che  le  cosi 
dette  terre  o  cairn  metalliche  (ossidi)  sono  piii,  pesanti  dei  metalli.  In- 
fatti la  teoria  di  Stahl  supponeva  che  i  metalli  trasformandosi  in 
terre  perdessero  il  flogisto  e  quindi  dovessero  diminuire  di  peso, 
mentre  le  terre  riducendosi  a  metalli  dovessero  flogisticarsi,  e  quindi 
aumentare  di  peso.  Lavoisier  quindi  stabili  (1776)  che  Paria  non  è 
un  fluido  che  toglie  il  principio  igneo  agli  animali  i)er  cederlo  alle 
piante,  come  credeva  Priestley;  ma  una  miscela  di  due  fluidi,  uno 
inetto  alla  vita,  che  chiamò  azotOy  l'altro  vitale,  che  si  assorbe  nella 
respirazione,  e  che  chiamò  ossigeno.  Il  primo  corrisponde  all'aria  flo- 
gistioata^  il  secondo  all'aria  deflogisticata  di   Priestley. 

Nel  1780  scoprì  la  composizione  chimica  del  ga^  silvestre  di  van 
fielmont,  o  aria  flésa  di  Black,  e  constata)  che  risulta  dalla  combi- 
nazione del  carbonio  coli'  ossigeno  in  determinate  proporzioni.  Egli 
seppe  collegare  la  formazione  del  gas  a^do  carbonico  contenuto  nel- 
l'aria espirata,  col  consumo  che  contemporaneamente  avviene  del- 
Possigeno,  e  concepì  la  respirazione  che  si  compie  nei  polmoni,  come 
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un  fenomeno  di  combuBtione^  per  coi  sotto  Pinfluenza  della  vita, 
l'ossigeno  si  combina  col  carbonio  fornito  dall'organismo  e  diviene 
la  principale  sorgente  del  calore  intemo  che  gli  animali  producono. 
Ma  non  basta:  colla  bilancia  alla  mano^  egli  si  accorse  che  la  qaan* 
tità  d'ossigeno  consomato  nel  lavorìo  respiratorio  degli  animali,  ò 
maggiore  di  quella  contenuta  neU'acido  carbonico  esalato.  La  re* 
cente  scoperta  della  composizione  chimica  dell'acqua  fatta  dal  Oa* 
vendisch  (1781)  e  da  lui  poco  appresso  confermata,  gli  permise  di 
rendersi  conto  di  questo  fenomeno,  e  di  completare  la  sua  dottrina 
sul  chimismo  respiratorio,  che  egli  concepì  come  una  doppia  oom^ 
bustione,  per  cui  si  forma  acido  carbonico  e  acqua.  Ciò  egli  dedusse 
da  ripetute  prove  sperimentali  che  gli  permisero  di  concludere  che 
«  la  respirazione  è  una  combustione  lenta  di  carbonio  e  éPidrogeno,  dei 
tutto  simile  a  quella  che  si  opera  in  una  lampada  accesa;  e  sotto  que- 
sto punto  di  vista  gli  animaU  che  respirano  sono  dei  veri  corpi  com- 
bustibili che  bruciano  e  si  consumano  ». 

Nel  1789  11  Lavoisier  pubblicò  in  collaborazione  col  Seguin  un 
maggior  numero  di  ricerche  anch'esse  di  fondamentale  importanza 
per  la  dottrina  della  respirazione.  I  due  sperimentatori  videro  che 
l'intensità  della  combustione  respiratoria  non  cambia  essenzialmente, 
sia  che  l'animale  respiri  puro  ossigeno,  sia  che  respiri  una  miscela 
di  15  i)arti  di  azoto  e  1  di  ossigeno;  che  durante  la  respirazione 
l'azoto  non  diminuisce  né  aumenta  sensibilmente,  e  che  può  essere 
sostituito  senza  danno  dall'idrogeno,  che  medesimamente  si  comporta 
come  un  gas  indifferente;  che  durante  la  digestione  e  i  movimenti 
muscolari  si  accresce  l'intensità  della  combustione  respiratoria;  in- 
fine che  il  consumo  di  ossigeno  neiruomo  si  accresce  sensibilmente 
quando  si  abbassa  la  temperatura  esterna. 

Quando  volle  determinare  la  sede  della  combustione  respiratoria, 
il  Lavoisier  fu  meno  felice  che  nelle  sue  precedenti  ricerche,  am- 
mettendo col  Seguin  che  essa  abbia  luogo  nei  polmoni,  ove  l'ossi- 
geno dell'aria  incontra  la  materia  combustibile,  rappresentata  dal- 
Vidrogeno  carbonaio.  Questa  ipotesi,  che  faceva  dei  polmoni  il  foco- 
laio della  combustione  respiratoria,  sollevò  ben  tosto  una  grave 
obiezione.  Fu  notato  che  la  temperatura  dei  polmoni  non  è  supe- 
riore a  quella  degli  altri  visceri  intemi,  e  che  quindi  era  difficile 
ammettere  che  da  essi  il  calore  si  propagasse  a  tutta  l'economia. 
Partendo  da  questo  fiotto,  il  Lagrange  (n.  a  Torino  1736,  m.  1813), 
uno  dei  più  illustri  matematici,  fu  il  primo  a  rettificare  l'errore 
di  Lavoisier,  sostenendo  Tipotesi  che  nei  polmoni  non  avvenga 
che  uno  scambio  gassoso,  per  cui  il  sangue  in  essi  circolante 
cede  l'acido  carbonico  all'aria  e  ne  assorbe  l'ossigeno;  e  che  la 
combustione  respiratoria  avvenga  in  tutte  le  parti  dell'economia 
ove  il  sangue  circola. 
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3.  Le  prime  prove  sperimentali  della  dottrina  della  respirazione 
iberna  o  dei  tessuti,  intaita  dal  Lagrange,  furono  fornite  da  Lazzaro 
Spallanzani  (n.  1729,  m.  1799),  al  quale  compete  un  posto  impor- 
tante nella  storia  delle  scoperte  sai  chimismo  respiratorio.  Oon  lunga 
«erie  di  ricerche  comparative  sulla  respirazione  di  un  gran  numero 
di  animali,  sia  terrestri,  sia  acquatici,  sia  vertebrati,  sia  inverte- 
brati, egli  giunse  a  generalizzare  la  dottrina  del  Lavoisier,  dimo- 
strando che  in  tutti  l'ossigeno  è  necessario  alla  vita,  e  aggiungendo 
che  in  tutti  esso  è  assorbito  negli  organi  della  respirazione  (polmoni 
branchie,  trachee,  cute),  e  portato  in  circolo,  condiziona  la  vitalità 
dei  tessuti,  entrando  con  essi  in  combinazione. 

Ma  non  basta:  con  ingegnose  esperienze  sulle  chiocciole^  egli  di- 
mostrò che  remissione  dell'acido  carbonico  è  indipendente  dall'as- 
sorbimento dell'ossigeno^  perchè  persiste  presso  a  x>oco  nella  stessa 
misura,  anche  quando  i  detti  testacei  siano  rinchiusi  in  tubi  capo- 
volti sopra  il  bagno  a  mercurio,  e  ripieni  o  di  acqua  bollita  e  pri- 
vata dei  gas  colla  macchina  pneumatica,  o  di  gas  azoto,  o  di  gas 
idrogeno. 

Le  «  memorie  su  la  respirazione  »  formano  Vopera  postuma  dell'a- 
bate Spallanzani,  e  non  contengono  che  una  piccola  parte  delle  sue 
ricerche.  Dopo  la  sua  morte,  i  registri  delle  sue  esperienze  furono 
confidati  al  suo  amico  naturalista  e  bibliotecario  di  G-inevra,  G-io- 
vanni  Sénébier,  che  ne  trasse  i  materiali  di  un'opera  «  sui  rapporti 
delVaria  cogli  esseri  organizzati  »  (Oinevra  1807).  È  una  raccolta 
preziosa  di  fatti  sperimentali,  che  dimostra  di  quanti  progressi  la 
nostra  scienza  vada  debitrice  al  nostro  illustre  -fisiologo.  Ifon  si 
può  però  negare  che  in  essa  difetta  quella  giusta  e  concisa  espo- 
sizione metodica  ed  elaborazione  critica  e  dottrinale ,  che  non  sa- 
rebbe mancata  se  l'autore  avesse  potuto  condurre  a  compimento 
l'opera  sua. 

Gli  studi  successivi  di  William  Edwards  (n.  a  Giammaica  1776, 
m.  a  Versailles  1842)  furono  condotti  sulla  traccia  dei  più  impor- 
tanti esperimenti  dello  Spallanzani.  Ponendo  delle  rane  sotto  cam- 
pana ripiena  d'idrogeno  puro  rovesciata  sopra  il  bagno  a  mercurio, 
dopo  aver  vuotato  i  loro  polmoni  dall'aria  che  contengono  mediante 
la  compessione  dei  fianchi,  l'Bdwards  notò  che  l'animale  sviluppa  nello 
spazio  di  poche  ore  una  quantità  di  acido  carbonico  presso  a  poco 
uguale  al  volume  del  suo  corpo.  Blsultati  consimili  ottenne  speri- 
mentando sui  pesci,  che  respirano  mediante  le  branchie.  Per  pro- 
vare che  lo  stesso  &tto  ha  luogo  nei  mammiferi  che  muoiono  pron- 
amente quando  siano  privati  dell'ossigeno,  egli  ricorse  ai  neonati, 
che  resistono  più  lungamente  all'asfissia,  e  trovò  che,  immersi  in 
una  atmosfera  d'idrogeno,  continuano  ad  esalare  acido  carbonico. 
Questi  fatti  non  sono  che  la  conferma  e    generalizzazione  di  quelli 
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enanciati  25  anni  prima  dallo  Spallanzani;  ma  PEdwards  ne  de- 
dusse più  nettamente  ed  esplicitamente  l'erroneità  della  dottrina  della 
combustione  polmonare  del  Lavoisier  e  la  dimostrazione  della  dottrina 
del  Lagrange  sullo  scambio  gassoso  polmonare.  L'acido  carbonico  (egli 
presso  a  poco  concluse)  si  esala  dall'organismo  indipendentemente 
dall'entrata  dell'ossigeno  nei  polmoni  e  dall'assorbimento  del  mede- 
simo nel  sangue.  Esso  proviene  probabilmente  dai  tessuti,  e  si  trova 
forse  già  formato  e  dìsciolto  nel  sangue  venoso,  dal  quale  è  esalato 
circolando  pei  vasi  polmonari. 

Collard  de  Martigny  (1830),  Giovanni  MiQler  (1835),  Bischoff  (1837), 
Marchand  (1844),  migliorando  e  variando  alquanto  i  metodi  speri- 
mentali, ottennero  gli  stessi  risultati  dello  Spallanzani  e  dell' Ed* 
wards. 

4.  La  dottrina  della  respiraaione  estema  concepita  come  uno  scam- 
-bio  gassoso  tra  Varia  contenuta  negli  alveoli  polmonari ,  e  i  gas  del 
sangue  circolante  nei  capillari  polmonari^  e  la  dottrina  della  respira- 
zione interna^  intesa  nel  senso  di  uno  scambio  gassoso  tra  i  gas  del 
sangue  circolante  pei  capillari  aortici^  e  quelli  prodotti  dagli  elementi 
vivi  di  tutti  i  tessuti,  dovevano  ricevere  una  solida  base  sperimentale 
dalle  ricerche  dirette  a  determinare  la  qualità  e  quantità  dei  gas 
contenuti  nel  sangue  e  a  comparare  tra  loro  i  gas  estratti  dal  sangue 
arterioso^  quelli  estratti  dal  soAngue  venoso  ed  asfittico. 

Quando  W.  Edwards  nel  1824  pubblicò  il  suo  libro  «  delVinfluenza 
degli  algenti  fisici  sulla  vita  »  in  cui  era  ben  formulata  la  dottrina 
degli  scambi  gassosi  respiratòri,  non  mancavano  dati  sperimentali 
sparsi  sui  quali  x>oteva  appoggiarsi  l'ipotesi  che  il  sangue  fosse  il 
veicolo  di  detti  scambi,  e  che  esso  quindi  tenesse  disciolti  o  lassai 
mente  combinati  sia  l'ossigeno,  sia  l'acido  carbonico.  I  primi  ad 
estrarre  i  gas  del  sangue  col  vuoto  pneumatico  furono  il  Boyle  e  il 
Mayow,  Humphry  Davy  (1803)  fu  il  primo  ad  estrarli  col  metodo  del 
riscaldamento,  e  a  riconoscere  che  il  sangue  arterioso  contiene  poco 
acido  carbonico  e  molto  ossigeno. 

Priestley  (1776),  Fontana  (1804),  Nasse  (1816),  Brande  (1818),  Vau- 
quelin  (1820)  ed  altri,  o  col  metodo  della  semplice  diffusione,  met- 
tendo il  sangue  a  contatto  con  gas  indifferenti,  come  l'idrogeno  e 
l'azoto,  oppure  coll'agitare  o  fare  attraversare  il  sangue  con  detti 
gas,  poterono  constatare  che  esso  tiene  in  soluzione,  sia  l'acido  car- 
bonico, sia  l'ossigeno.  Tuttavia  questi  risultati,  ottenuti  con  metodi 
poco  precisi,  furono  contestati  da  altri  autorevoli  fisiologi,  tantoché 
John  Dàvy,  Giovanni  Milller,  Gmelin,  Tiedemann,  ed  altri,  giunsero 
a  negare  la  presenza  di  gas  liberi  nel  sangue;  e  Vogel,  Nasse,  Scu- 
damore,  Th.  Bischoff^  Gollardde  Martigny,  van  Enschut,  ritennero 
che  nel  sangue  non  si  trovasse  che  l'acido  carbonico  allo  stato  di 
soluzione. 
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Fu  merito  del  Magnns  (1837),  professore  di  isica  a  Berlino,  d'aver 
dileguate  tutte  queste  incertezze,  e  di  aver  impresso  ai  suoi  espe- 
rimenti sui  gas  del  sangue  x^uel  rigore  scientifico  che  era  necessario 
per  convincere  deirattendibilità  dei  risultati.  Egli  estrasse  i  gas 
del  sangue  mediante  il  vuoto  torrieellianoy  con  un  ingegnoso  appa- 
recchio che  era  una  specie  di  combinazione  della  pompa  a  mercurio 
colla  macchina  pneumatica^  ne  fece  Panalisi,  e  constatò  che  tanto  il 
sangue  arterioso  che  il  venoso  contengono  non  solo  acido  carbonico, 
ma  anche  ossigeno  e  azoto,  e  che  la  quantità  dell'acido  carbonico 
è  prevalente  nel  sangue  venoso,  la  quantità  dell'ossigeno  nel  sangue 
arterioso.  Egli  fu  il  primo  a  tentare  di  rendersi  conto  del  mecca- 
nismo dello  scambio  gassoso  polmonare,  considerandolo  come  effetto 
di  semplice  diffusione^  secondo  la  legge  fisica  formulata  da  J.  Dal- 
ton  nel  1805. 

Ma  nel  1857  Lothar  Meyer  dimostrò  che  la  quantità  di  ossigeno 
che  si  sviluppa  dal  sangue  non  cresce  in  proporzione  dell'abbassa- 
mento della  pressione,  come  dovrebbe  avvenire  secondo  la  legge 
di  Dalton,  e  che  soltanto  allorquando  la  pressione  che  agisce  sul 
sangue  è  abbassata  a  V509  l'ossigeno  del  sangue  comincia  a  svol- 
gersi. Combinando  il  metodo  dell'estrazione  dei  gas  del  sangue  me- 
diante il  vuoto  col  metodo  del  riscaldamento  a  40*^  0.  del  sangue 
estratto  e  allungato  con  molta  acqua  previamente  bollita  e  priva 
di  gas,  egli  completò  e  rettificò  in  parte  i  dati  raccolti  dal  Magnus. 

Ma  sebbene  prossimi  al  vero,  neanche  i  dati  del  Meyer  erano 
del  tutto  corretti,  come  fu  dimostrato  dalle  ricerche  successive 
del  Hoppe-Seyler  (1854),  del  Ludwig  (1858),  del  Pflttger  (1865). 
Questi  addussero  interessanti  perfezionamenti  ai  metodi  di  ricerca^ 
nell'intento  di  ottenere  la  quantità  massima  dei  gas  estraibili  dà 
una  data  quantità  di  sangue  arterioso,  venoso,  ed  asfittico.  Pe^ 
condensare  nel  più  breve  spazio  possibile  la  somma  dei  risultati 
più  importanti  ottenuti  nello  stato  attuale  della  scienza,  abbando- 
neremo d'ora  in  poi  l'esposizione  storica  dello  svolgersi  e  approfon- 
dirsi delle  ricerche. 

Leggi  delV assorbimento  e  diffusione  dei  gas,  —  Per  Pintelligensa  di  quanto  diremo 
intorno  al  mecoanismo  degli  scambi  gassosi  respiratòri,  è  necessario  ricordare  al- 
cune leggi  fisiche  che  yì  sono  strettamente  collegate. 

Siccome  i  gas  non  hanno  alcuna  forma  propria  come  i  solidi,  nò  alcun  deter- 
minato volume  come  i  liquidi  ^  e  le  molecole  che  li  costituiscono  tendono  a  re- 
spingersi reciprocamente,  cosi  avviene  che  quando  due  gas,  che  non  formano  tra 
loro  alcuna  combinazione  chimica,  sono  posti  a  contatto,  penetrano  prontamente 
Puno  nell'altro,  flnchò  abbiano  formato  una  miscela  del  tutto  uniforme,  indi- 
pendentemente dal  loro  peso  specifico  diverso.  Questo  fenomeno,  dicesi  diffusione 
dei  gas. 

La  forza  con  cui  le  molecole  dei  gas  tendono  ad  espandersi  nello  spazio,  e  me- 
diante la  quale  esercitano  in  tutte  le  direzioni  una  pressione  uniforme,  dioesi 
tensione  dei  gas,  È  evidente  che  quanto  maggiore  ò  il  numero  delle  molecole  gas- 
sose che  trovansi  raccolte  in  uno  spazio  confinato,  tanto  maggiore  sarà  la  dett^ 
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pressione.  Donde  segue  che  la  Unione  di  un  ga$  è  inversamente  proporzionale  al  suo 
volume  (legge  di  Mariotte). 

Anche  quando  dae  gas  sono  separati  da  nn  setto  poroso  avviene  reciproca  dif- 
fnsione  dei  medesimi,  ma  la  velocità  con  cni  le  molecole  di  essi  si  diffondono 
attraverso  il  setto  è  diversa  secondo  il  loro  diverso  peso  specifico:  i  gas  più  leg- 
geri come  PH,  il  CH^  diffondono  molto  più  celeremente  del  CI,  del  00  che  sono 
più  pesanti.  Approssimativamente  si  può  ritenere  col  Graham,  che  la  velooità  con 
cui  i  gas  attraversano  i  pori  del  setto  è  inversamente  proporeionale  alle  radici  quadrate 
della  loro  densità  o  dei  loro  pesi  specifici. 

Fra  i  gas  e  le  particelle  dei  corpi  solidi  porosi  esiste  una  notevole  attrazione 
per  cui  i  primi  sono  attirati  e  coùdensati  entro  i  pori  dei  secondi.  Oosl  p.  es. 
1  voi.  di  carbone  di  bosso  può  condensare,  a  12^  0.  e  alla  pressione  barometrica 
media,  35  voi,  di  COj,  9,4  voi.  di  O,  7,5  voi.  di  N;  1,75  voi.  di  H,.  Questo  fe- 
nomeno dicesi  assorbimento  dei  gas  dai  solidi,  che  è  sempre  accompagnato  da  svi- 
luppo di  calore  in  rapporto  coll'energia  con  cui  ha  luogo  l'assorbimento  stesto. 
Anche  i  corpi  non  porosi,  se  non  assorbire,  possono  condisnsare  alla  loro  superfteie 
uno  strato  di  gas  col  quale  sono  posti  a  contatto. 

Più  interessante  per  noi  è  considerare  V  assorbimento  dei  gas  attuato  dai  liquidi, 
A  questo  riguardo  e  stato  trovato  che  il  volume  del  gas  assorbito  da  un  liquido 
è  indipendente  dalla  pressione.  Essendo  però  la  densità  di  un  gas  proporzionale 
alla  pressione  sotto  la  quale  esso  si  trova,  ed  essendo  il  suo  peso  eguale  al  prò* 
dotto  del  volume  per  la  densità  (Boyle  1662,  Hariotte  1679),  ne  segue  ohe  la 
quantità  in  peso  di  gas  assorbito  da  un  liquido  sarà  proporzionale  alla  pressione,  non 
ostante  che  il  suo  volume  rimanga  lo  stesso  (legge  di  Henry-Dalton).  Da  ciò  segue 
che  deve  considerarsi  il  gas  come  fisicamente  assorbito  dal  liquido,  donde  lo  si  può 
riottenere  in  quantità  ponderali  proporzionali  all'abbassamento  della  pressione 
cui  lo  si  sottopone.  Se  dunque  si  riduce  a  zero  la  pressione ,  mediante  il  vuoto 
torricelliano,  si  possono  privare  i  liquidi  di  tutti  i  gas  che  essi  hanno  assorbiti. 

Dicesi  coejyiciente  di  assorbimento  di  un  liquido  per  un  gas  quel  numero  che  in- 
dica il  volume  del  gas,  che  a  0^  0.  e  a  760  mm.  Hg  di  pressione,  viene  assorbito 
dall'unità  di  volume  del  liquido  (Bunsen). 

La  temperatura  ha  una  grande  influenza  sul  coefficiente  di  assorbimento.  Un 
liquido  assorbe  tanto  meno  gas,  quanto  più  alta  è  la  sua  temperatura,  e  alla 
temperatura  d'ebollizione  del  liquido  non  ha  più  luogo  assorbimento.  Da  ciò  se- 
gue che  per  estrarre  dai  liquidi  i  gas  assorbiti ,  basta  riscaldarli  fino  al  punto  di 
ebolligione, 

<  Vario  è  il  potere  con  cut  i  diversi  liquidi  assorbono  uno  stesso  gas  e  con  cui 
i  diversi  gas  sono  assorbiti  da  uno  stesso  liquido.  Un  volume  di  acqua  distillata 
j^  capace  di  assorbire: 
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'  I  sali  indifferenti,  incapaci  di  legarsi  chimicamente  ai  gas,  sciolti  nell'acqua, 
ne  abbassano  i  coefficienti  di  assorbimento  in  proporzione  della  quantità  di- 
sciolta. 

Nell'economia  animale  si  ha  sempre  a  fare  con  miscele  gassose  e  mai  con  un 
solo  gas  in  presenza  degli  umori  animali.  È  necessario  quindi  esaminare  l'assor- 
bimento delle  miscele  gassose  operate  dai  liquidi.  Siccome  i  gas  non  esercitano 
tra  loro  pressione  reciproca,  un  volume  di  liquido  può  assorbire  successivamente 
n  simultaneamente  più  gas,  in  volume  diverso  secondo  il  rispettivo  coefficiente 
di  assorbimento,  e  ciascun  gas  assorbito  trovasi  in  una  tensione  proporzionale  al 
volume  che  esso  rappresenta  nella  miscela  gassosa  assorbita.  Il  Bunsen  la  chiamò 
pressione  parziale,  perchè  rappresenta  la  pressione  (in  mm.  Hg)  ohe  ciascun  gas 
eserciterebbe  nell'atmosfera  circostante,  quando  né  assorbimento  uè  emissione  di 
gas  avvenisse  da  parte  del  liquido.  Oosl  p.  es.  essendo  la  pressione  media  del- 
l'aria atmosferica   eguale   a  760    mm.  Hg,  e    risultando   essa   in  cifra  tonda  di 
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21  Yol.  */^  di  Os  e  79  voi.  ^/^  di  li  ÌSk  pressione  parziale  dell'assorbimento  del* 
l'0{  sarà  eguale  a  0,21  X  760  :=  160  mm.  Hg,  e  la  pressione  parziale  per  coi  ha 
Inogo  l'assorbimento  dell'N  sarà  eguale  a  0,79  X  760  =  600  mm.  Hg. 

Durante  1*  assorbimento,  ciascun  gas  della  miscela  si  diffonde  nel  liquido  in 
quantità  proporzionale  alla  differenza  di  concentrazione  degli  strati  vicini,  coma 
Graham  dimostrò  per  altre  sostanze  disciolte.  Ita  diffusione  cessa  e  Passorbimento 
è  compiuto,  quando  si  ò  stabilito  in  tutti  gli  strati  del  liquido  e  nell'atmosfera 
con  cui  è  in  rapporto,  un  perfetto  equilibrio  di  tensione  di  ciascuno  dei  gas  con- 
tenuti  nell' atmosfera  o  sciolti  nel  liquido. 

La  yelocità  della  diffusione  di  un  gas  attraverso  una  lamina  liquida  è  in  ra- 
gione diretta  del  coefficiente  di  solubilità  del  gas,  e  in  ragione  inversa  della  ra- 
dice quadrata  della  sua  densità.  Cosi  p.  es.  sebbene  la  velocità  di  traslazione 
delle  molecole  di  H^  sia  maggiore  di  quella  delle  molecole  di  CO,,  essendo  questo 
più  solubile  in  acqua  di  quello,  attraverso  una  lamina  liquida  passerà  nello  stesso 
tempo  più  CO,  che  H,. 

In  generale  la  velocità  di  diffusione  di  un  gas  in  un  liquido  è  molto  piccola,, 
secondo  le  ricerche  di  Dnncan  e  Hoppe-Seyler  (1894).  Essi  trovarono  che  all'or- 
dinaria pressione  barometrica  e  a  temperatura  media,  l'aria  atmosferica  penetra 
con  una  lentezza  straordinaria  in  una  determinata  quantità  di  acqua  chiusa  da  tutti 
i  lati,  tranne  che  superiormente  dove  si  trova  l'aria.  Dopo  quattordici  giorni 
di  contatto  non  si  notava  ancora  negli  strati  più  bassi  della  colonna  d'acqua  un 
completo  assorbimento. 

6«  Secondo  i  risaltati  più  attendibili  ottenuti  dalle  ricerche  com- 
piate sotto  la  direzione  del  Ludwig  e  del  Pfltiger,  si  ha  la  con- 
ferma del  £»tto  già  annunziato  dal  Magnus^  che  la  quantità  dei  gas 
estraibili  dal  sangue  arterioso  differisce  notevolmente  da  quella  del 
sangue  venoso. 

Dalla  media  di  12  analisi  compiute  dal  Pfliiger  col  metodo  ra- 
pido, si  ebbe  che  il  sangue  arterioso  del  cane  contiene  22,6  voi.  7o 
di  ossigeno  (a  C*  e  760  mm.  Hg),  34,3  di  acido  carbonico,  e  1,8  di 
azoto. 

Secondo  un'analisi  del  Setschenow,  il  sangue  arterioso  umano 
conterrebbe  :  21,6  voi.  %  di  ossigeno,  40,3  di  acido  carbonico,  1,5  di 
azoto.  Alcune  analisi  del  sangue  arterioso  degli  erbivori  (pecora,  co- 
niglio), compiute  da  Sczelkow  e  dal  Walter,  diedero:  10,7-13,2  voi.  7» 
di  ossigeno,  34-45  di  acido  carbonico,  1,8-2,1  di  azoto. 

Più  variabile,  secondo  le  analisi,  è  il  contenuto  gassoso  del  sangue 
venosoy  essendo  esso  dipendente  dalla  velocità  circolatoria,  e  dal 
grado  di  attività  del  metabolismo  dei  diversi  tessuti  che  esso  at« 
traversa.  Finora  non  possediamo  che  le  analisi  del  sangue  del  cuore 
destro,  nel  quale  confluisce  e  si  mescola  il  sangue  venoso  reduce 
da  tutto  il  sistema  capillare  aortico.  Secondo  la  media  di  numerose 
analisi  raccolte  in  tabella  dallo  Zuntz,  il  sangue  venoso  del  cane 
conterrebbe  7,15  voi.  7o  <li  ossigeno  meno  di  quello  del  sangue 
arterioso,  8,2  voi.  %  di  acido  carbonico  più  di  quello  del  sangue 
arterioso^  e  quasi  la  stessa  quantità  di  azoto,  che  nel  sangue  ar- 
terioso. 

Per  effetto  dell'asfissia  protratta  fino  alla  morte  dell'animale,  l'os- 
sigeno non  scompare  del  tutto  dal  sangue  mentre  aumenta  notevol- 
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mente  l'acido  carboaioo.  Dalle  numerose  analisi  del  sangue  nsfiUico 
•compiate  dal  Setscheuow,  Holmgren,  ed  altri,  si  rileva  che  esso  con- 
tieae  0,96  voi.  7^  ^  ossigeno,  e  49,53  di  acido  carbonico;  vale  a 
dire  un  deficit  di  ossigeno  di  17,3  voi.  %,  e  un  eccesso  di  acido 
carbonico  di  10,43,  rispetto  al  sangue  arterioso  normale,  secondo  i 
valori  ottenuti  dai  detti   autori. 

Metodo  per  VestrcLzione  dei  gas  del  tangue,  —  I    diversi  apparecchi    ideati   dopo 

gMagnos  per  l'estrazione  mecoauioa  dei  gas  del  sangue,  sono  quelli  del  Hoppe- 
^  eyler,  del  Ludwig,  del  Lothar  Meyer,  di  A.  Sohmidt,  di  PflUger,  e  di  altri.  Essi 
^i  fondano  essenzialmente  sul  vuoto  torrioeliiano,  capace  di  liberare  i  gas  disciolti 
nei  liquidi  e  quelli  lassamente  con  essi  combinati.  La  forma  più  perfetta  ohe  '  per- 
mette la  più  rapida  e  completa  estrazione  dei  gas  del  sangue,  è  quella  attuata 
•dall'apparecchio  del  Pfliiger  rappresentato  dalla  fig.  168. 

Esso  consta  di  tre  parti  principali;  del  recipiente  per  ricevere  il  sangue  diret- 
tamente dalParteria  o  dalla  vena  dell'animale  (A);  dei  tubi  di  assorbimento  del 
vapore  acqueo  per  essiccare  i  gas  estratti  (B);  della  pompa  a  mercurio  aspirante 
•e  premente  (CD)  per  fare  il  vuoto  torricelliano,  e  per  spingere  i  gas  estratti  nel- 
l'apparecchio eudiometrico  per,  le  analisi.  I  particolari  dì  costruzione  dell' appa-i 
rocchio  sono  abbastanza  chiaramente  disegnati  nella  figura  da  risparmiarci  una 
minuta  descrizione. 

'  Si  comincia  collo  stabilire  una  comunicazione  tra  il  recipiente  C  e  il  tubo  H 
muovendo  acconciamente  il  rubinetto  a  doppia  via  G.  Poi  s'innalza  colla  mano- 
Velia  L  il  recipiente  D  in  guisa  da  riempire  di  mercurio  tutto  il  recipiente  C, 
«ol  quale  D  è  in  comunicazione  mediante  il  grosso  tubo  di  gomma  F  e  il  tubo  di 
vetro  E.  Essendo  il  recipiente  C  riempito  di  mercurio,  con  un  quarto  di  giro 
del  rubinetto  G,  si  chiude  la  comunicazione  con  H  e  si  apre  la  comunicazione 
col  tubo  che  conduce  all'apparecchio  di  essiccamento  B  e  anche  al  doppio  reci- 
piente A,  dopo  aver  aperto  il  rubinetto  P.  Allora  si  comincia  a  fare  il  vuoto 
nell'apparecchio,  abbassando  colla  manovella  L  il  recipiente  D  per  cui  il  mercurio 
^he  riempie  C  passa  tutto  in  D,  e  l'aria  di  A  e  B  passa  in  C.  Riconducendo  con 
iin  quarto  di  giro  il  rubinetto  G  alla  primitiva  posizione ,  per  cui  C  comunichi 
con  H  e  non  più  con  A  e  B,  s'innalza  di  nuovo  il  recipiente  D  in  guisa  da  cac^ 
piar  fuori  l'aria  raccolta  in  C  riempiendolo  di  mercurio.  Ripetendo  più  volte 
questo  giuoco  del  rubinetto  G  alternato  coli' innalzamento  e  abbassamento  del 
recipiente  D  della  pompa  a  mercurio,  si  riesce  a  fare  un  vuoto  perfetto  in  tutto 
l'apparecchio,  il  che  è  veramente  avvenuto  quando  il  mercurio  del  barometro  O 
annesso  al  tubo  che  congiunge  C  con  B  si  ò  abbassato  fino  a  zero.  La  fermezza 
t>d  oscillazione  della  colonna  barometrica  avverte  anche  se  si  ha  o  no  perfetta  te- 
nuta nell'apparecchio. 

..  Ottenuto  il  vuoto  perfetto ,  si  con  giunge  l'estremità  superiore  appuntita  del 
recipiente  A  colla  cannula  previamente  fissata  col  vaso  sanguigno  (carotide  o  giu- 
gulare); si  gira  il  rubinetto  a  doppia  vìa  M  per  empire  di  sangue  il  tubicino  di 
eongiunzione  cacciandone  l'aria,  e  quindi  con  altro  quarto  di  giro  dello  stesso 
^binetto  si  fa  penetrare  il  sangue  in  quantità  conveniente  nell'interno  del  re- 
cipiente A.  Appena  il  sangue  con  grande  velocità  penetra  nel  vuoto,  spumeggia 
tumultuariamente  per  lo  sprigionarsi  dei  suoi  gas.  La  spuma  si  raccoglie  nella  parte 
superiore  del  recipiente  A  e  non  può  penetrare  attraverso  il  piccolo  pertugio  del 
Rubinetto  P.  Per  agevolare  e  rendere  più  completa  l'estrazione  dei  gas,  si  ag- 
giunge all'esterno  di  A  un  recipiente  cilindrico  con  acqua  riscaldata  alla  tem- 
^ratura  di  circa  60^  C.  I  gas  sprigionati  dal  sangue  passando  pel  tubi  di  assor- 
bimento B,  contenenti  nelle  ampolle  inferiori  acido  solforico  bollito,  e  lungo 
i  tubi,  pezzetti  di  pomice  imbevuti  collo  stesso  acido,  perdono  il  vapore  acqueo, 
e  quindi  nel  recipiente  0  non  passano  che  gas  essiccati,  pronti  per  l'analisi 
chimica. 

La  quantità  del  sangue  penetrato  nell'apparecchio  si  determina  posticipata- 
mente. Essendo  nota  la  capacità  totale  del  recipiente,  si  sottrae  la  quantità  di 
acqua  che  è  necessaria  per  riempirlo  alla  fine  dell'esperienza,  e  cosi  la  differenza 
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rappresenterà  il  volmne  di  sangue  impiegato.  La  determinazione  sarà  più  esatta 
se  teniamo  conto  nel  calcolo  della  quantità  di  acqua  assorbita  dai  tubi  B,  pesan- 
doli prima  e  dopo  l'esperienza. 

Per  ]a  determinazione  quantitativa  dei  gas  estratti  per  la  data  quai^tità  di 
sangue,  si  fanno  passare  detti  gas  dal  recipiente  C  nel  tubo  eudiometrico  K  ri- 
pieno di  mercurio,  sospeso  capovolto   sopra  la  vasca  a  mercurio  I.  Ciò  si  opera 


Fig.  168.  — ^  Apparecchio  del  Pfliiger  per  Teetrasione  dei  gas  dal  sangue. 
(Per  la  spiegacione  leggasi  la  nota). 


facilmente  aprendo  mediante  il  rubinetto  G^  la  comunicazione  tra  0  e  K  at- 
traverso H,  chiudendo  la  comunicazione  tra  0  e  B,  e  sollevando  il  reci- 
piente D  colla  manovella  L,  per  fare  funzionare  C  da  pompa  premente.  Ripe- 
tendo piti  volte  questa  operazione,  si  riesce  a  spingere  tutti  i  gas  estratti  entro 
l'eudiometro. 

Per  determinare  il  volume  del  CO^,  s'introduce  entro  l'eudiometro  una  pal- 
lottola di  potassa  caustica,  inumidita  alla  superficie,  fusa  all'estremità  di  un  Alo 
di  platino.  Quando  tutto  il  COs  si  è  trasformato  in  carbonato  potassico,  si  trae 
fuori  la  pallottola,  ritirando   con    cautela  il  filo  di   platino.  La   diminuzione  di 
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▼olnme  subita  dftl  gM  nelPettdiometfo  nippresenta  il  volume  del  CO,  estratto  dal 
salice. 

Per  la  determinasione  Tolometrioa  dell'O,  sMntroduee  medesimamente  nell'end 
dlometro,  per  mezso  di  nn  iHo  di  fdatiiiOy  uvia  inaliditela  di  <bslb*o,  oppure  una 
pallottola  di  carta  pesta  frabevitta  di  «na  séloa^e  di  aoido  piregallioo  in  lisei- 
via  di  potassa,  olle  assorbono  oon  aridità  Ì'O,.  Tratta  tÈoH  la  pallottola,  la 
olteriore  diminnsione  dei  gas  raccolti  nell'eudiometro  indica  il  volume  di  O^  estratto 
dal  sangue. 

Il  volume  di  gas  cbe  rimane  nell'eudiometro  dopo  aver  sottratto  il  CO,  e  l'O, 
è  rappresentato  dall' N. 

6.  La  nozione  della  quantità  dei  gas  estraibili  dal  sangue  è  una 
premessa  necessaria  per  ben  determinare  lo  stato  in  cni  essi  vi  si 
trovano^  se  cioè  allo  stato  libero  o  di  semplice  dissoluzione  fisica, 
oppure  allo  stato  di  combinazione  chimica. 

Per  quanto  riguarda  l'ossigeno,  dalla  forte  quantità  contenuta  nel 
sangue  si  può  subito  argomentare  che  esso  non  può  trovarvisi  sem- 
plicemente disciolto.  Infatti  il  coefficiente  di  Msorbimento  dell'acqua 
per  l'ossigeno  è  rappresentato  da  una  cifra  assai  bassa:  a  0^  0.  e 
760  mm.  Hg,  da  una  atmosfera  di  poro  ossigeno,  non  ne  assorbe 
più  di  4  volumi  per  cento,  e  quindi  dall'aria  (in  cui  la  pressione 
parziale  dell'ossigeno  è  5  volte  minore)  ne  assorbe  meno  di  1  volume. 
Elevando  la  temperatura  dell'acqua  a  quella  dell'organismo,  il  coef- 
ficiente di  assorbimento  per  l'ossigeno  si  abbassa  assai.  Così  pure 
si  abbassa  assai  se  sostituiamo  all'acqua  una  soluzione  acquosa  isoto- 
nica a  quella  del  plasma  sanguigno,  È  dunque  evidente  che  i  22  vo- 
lumi di  ossigeno  contenuti  nel  sangue  arterioso  debbono  in  mas- 
sima parte  trovarvisi  allo  stato  di  combinazione  chimica  (Liebig  1851, 
L.  Meyer  e  Fernet  1857).  Sappiamo  in&tti  che  l'ossigeno  assorbito 
dal  sangue  si  combina  lassamente  colVemoglobiìM  degli  eritrociti 
dando  luogo  alla  formazione  deWossiemoglobina  (Hoppe-Seyler,  1864, 
V.  cap.  IV,  7). 

Si  ha  la  riprova  di  questo  fatto  capitale  per  la  fisiologia  dello 
scambio  respiratorio,  dal  constatare  che  una  soluzione  acquosa  di 
pura  emoglobina  del  14  ^  ^  (che  corrisponde  al  contenuto  normale  in 
emoglobina  del  sangue)  è  capace  di  assorbire  e  legare  chimicamente 
altrettanto  ossigeno  che  un  egual  volume  di  sangue,  e  mediante  il 
vuoto  torricelliano  si  può  poi  estrarre  dalla  detta  soluzione  altmt- 
tanto  ossigeno  che  dal  sangue. 

Di  fondamentale  importanza  per  la  nozione  dell'assorbimento  del- 
l'ossìgeno nel  sangue  era  il  determinare  fino  a  qua!  ponto  la  qnan- 
-tità  di  esso  che  si  combina  coU'emoglobina  dipenda  dalla  sua  pres- 
sione parziale  nell'ambiente.  A  questo  intento  furono  eseguiti  nu- 
merosi esperimenti  dal  Bohr  <1885)  e  dal  HU&er  (1888).  Il  metodo 
di  ricerca  consiste  nel  mettere  a  oantatto  e  agitafre  una  determinata 
quantità  di    sangue  deflbrinato  o  meglio   di  Soluzione   al  14  ®/o  di 
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emoglobina  pnra  (che,  come  abbiamo  detto,  corrisponde  al  contenuta 
in  emoglobina  del  sangue),  sia  con  aria  normale,  sia  con  arie  arti* 
flciali  contenenti  una  quantità  percentuale  di  ossigeno  gradata* 
mente  minore;  quindi  determinare  quanto  ossigeno  si  combina  op- 
pure si  dissocia  dall'emoglobina,  col  crescere  o  diminuire  della  sua 
pressione  parziale  n^e  miscele  gasaose.  I  risultati  ottenuti  dallo  Htlf* 
ner  sono  chiaramente  espressi  dal  diagramma  della  fig.  169,  che  rap- 
presenta la  curva  della  dissociazione  dell'ossigeno  dall'emoglobina, 
a  misura  che  si   abbassa  la  pressione  x>arziale  del  medesimo   nella 


^g.  169.  —  Cnrya  ohe  dimostra   come    varia   la   quantità  peroentnale   di  oasiemoglobina 
eontennta  in  nna  solucione  del  14%  eli  pigmento  aangaigno,  col  variare  della  pretsiona 
parsiale  deirossigeno  nell'atmosfera  oon  cni  è  messa  a  contatto,  secondo  Httfner. 
Neirssse  delle  ordinate  è  iscritta  la  quantità  di   ossienioglobina  in  eentesimi  {    nell'asse    delle 

aseiase  la  pressione  pendale  dell'ossigeno  in  nun.  Hg. 

miscela  gassosa.  Ija  curva  dimostra  che  alla  pressione  parziale  di 
150  mm.  Hg  (che  è  poco  minore  di  quella  dell'ossigeno  nell'aria 
normale)  quasi  tutta  Pemoglobina  (circa  il  98  7e)  ^  comlnnata  col* 
l'ossigeno;  che  la  dissociazione  procede  assai  lentamente  fino  alla 
pressione  parziale  di  50  mm.  (che  corrisponde  circa  a  un  terzo  della 
pressione  parziale  dell'ossigeno  dell'aria  normale);  e  che  diventa  ra- 
pida soltanto  a  25*10-5  mm.  Hg.  Da  questi  risultati  si  deduce  che 
il  sangue  per  efletto  dell'affinità  chimica  dell'emoglobina  per  l'osai- 
geno  può  provvedersene  abbondantemente,  anche  quando  l'orgamaiaa 
respiri  in  un'aria  assai  povera  di  detto  gas;  e  d'altra  parte  che  l'as* 
sorbimento  dell'ossigeno  nel  sangue  non  pnii  ammentare  notevol** 
mente  oltre  la  norma,  neanche  quando  l'organismo  al  trovi  a  reepi* 
rare  un'aria  costituita  da  puro  ossigeno. 

Si  ha  la  riprova  di  questa  grande  indipendenza  dell'aasorbiaiento 
dell'ossigeno  nel  sangue  dalla  sua  pressione  parziale  ndl'ambiente, 
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dal  fotte  diretto  ohe  i  mammìferi  non  accasano  alcun  distorbo  visi- 
bile negli  atti  respiratòri,  quando  si  fonno  respirare  in  atmosfere 
artificiali  tre  volte  più  ricche  o  la  metà  più  povere  di  ossigeno  dei- 
Paria  normale;  e  che  solo  quando  la  pressione  parziale  dell'ossigeno 
si  abbassa  oltre  questo  limite,  i  movimenti  respiratòri  si  accele- 
rano progressivamente,  e  la  morte  per  mancanza  di  ossigeno  non  ha 
luogo  che  quando  la  pressione  parziale  dell'ossigeno  si  è  abbassata  a 
3,6  mm.  Hg  (W.  Miiller,  P.  Bert). 

Esaminando  nei  cani  come  varia  il  contenuto  in  ossigeno  del  san-- 
gue  arterioso  colla  progressiva  rarefozione  dell'aria  atmosferica  che 
respirano,  si  è  trovato  che  esso  resta  normale  fino  alla  pressione 
totale  di  410  mm.  Hg;  che  diminuisce  un  i)oco  alla  pressione  di 
378-365  mm.  (=ia  circa  mezza  atmosfera)  ;  e  che  solo  alla  pressione 
totale  di  300  mm.  si  avverte  una  diminuzione  notevole  dell'ossigeno 
nel  sangue  arterioso  (Frankel  e  Q^ppert).  Questi  fotti  concordano 
colle  osservazioni  fatte  in  occasione  di  ascensioni  areostatiche,  le  quali 
hanno  dimostrato  che  solo  all'altezza  di  5000  metri  (=:  400  mm.  Hg) 
cominciano  i  disturbi  respiratòri.  D'altra  parte  è  noto  che  negli  alti- 
piani delle  Ande  a  4000  metri  di  altitudine  vivono  uomini  ed 
animali  ugualmente  bene  che  sulle  sponde  del  mare. 

Non  tutto  l'ossigeno  del  sangue  trovasi  in  combinazione  chimica 
coll'emoglobina;  uno,  piccola  porzione  di  esso  (0,1-0,2  voi.  7o)  trovasi 
normalmente  allo  stato  di  dissoluzione  nel  plasma.  Questa  quantità 
è  dunque  in  condizioni  normali  alquanto  minore  di  quella  che  può 
essere  assorbita  da  un  egual  volume  di  acqua  distillata  alla  stessa 
temperatura.  Ma  può  variare  secondo  la  legge  Henry-Dalton,  vale 
a  dire  il  volume  di  ossigeno  disciolto  nel  plasma  è  proporzionale 
alla  sua  tensione.  A  misura  che  gli  elementi  dei  tessuti  assor- 
bono l'ossigeno  del  plasma  diminuendone  la  tensione  deve  necessa^ 
riamente  aver  luogo  una  dissociazione  deirossigeno  combinato  alla 
emoglobina  degli  eritrociti  e  diffondersi  nel  plasma  per  ristabilire 
lo  stato  di  equilibrio  tra  la  tensione  dell'ossigeno  nel  plasma  e  nei 
corpuscoli. 

7.  Anche  l'anidride  carbonica  trovasi  nel  sangue  in  mwsima  parie 
chimicamente  combinata  e  in  minima  parte  disciolta.  Per  convin- 
cersene basta  notare  che  il  coefficiente  di  assorbimento  di  questo 
gas  nell'acqua,  a  37^  C,  è  circa  0,57,  mentre  d'altra  parte  abbiamo 
veduto  che  il  sangue  arterioso  ne  contiene  34  e  il  venoso  42  voi.  %« 
A  differenza  però  dell'ossigeno,  che  nel  sangue  entra  in  combina, 
zione  colla  sola  emoglobina,  l'anidride  carbonica  si  lega  chimica- 
mente con   molte  sostanze,  sia  del  plasma,  sia  dei  suoi  corpuscoli* 

Fra  le  sostanze  capaci  di  legare  chimicamente  in  forma  fiÀcil- 
mente  dissociabile  l'anidride  carbonica  del  sangue  si  poneva  fino  a 
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poco  tempo  fa  il  carbonato  sodico,  la  base  del  quale  (come  vedemmo 
a  pag.  139)  abbonda  nelle  ceneri  del  plasma.  Ma  i  fenomeni  di  dis- 
sociazione elettrolitica  delle  soluzioni  di  detto  sale  hanno  dimostrato 
che  esso  non  può  avere  che  unUmportanza  assai  secondaria  nel  le- 
gare chimicamente  Tanidride  carbonica  del  plasma  trasformandosi 
in  bicarbonato.  Infatti  secondo  le  ricerche  del  Bohr,  una  soluzione 
assai  diluita  di  0^15  7»  di  carbonato  sodico  diventa  quasi  satura  ad 
una  pressione  di  anidride  carbonica  di  solo  10  mm.  Hg  ed  ele- 
vando la  pressione  a  120  mm.  non  se  ne  accresce  sensibilmente  la 
quantità  fissata  o  disciolta.  È  dunque  evidente  che  il  carbonato  so- 
dico non  è  capace  di  fissare  che  una  piccolissima  parte  dell'anidride 
carbonica  del  sangue. 

Anche  ai  fosfati  alcalini  del  •  plasma,  capaci  di  trasformarsi  in 
fosfati  acidi  legandosi  coiranidri|Le  carbonica,  fu  accordata  a  torto 
una  notevole  importanza  (Fernet).  Vedemmo  infatti  (v.  pag.  139)  che 
la  massima  parte  dell'anidride  fosforica  che  si  riscontra  nelle  ceneri 
del  plasma  proviene  dalla  combustione  delle  lecitine  e  delle  nucleoal^ 
bumine  e  che  nel  plasma  normale  non  si  contiene  che  piccolissima 
quantità  di  fosfato  sodico  (Sertoli). 

Sembra  invece,  secondo  gli  studi  del  Setschenow  e  del  Torup, 
che  si  debba  accordare  la  massima  importanza  per  la  fissazione 
deiranidride  carbonica  alle  giobuline  del  sierOy  le  quali  funzionando 
da  acidi  leggeri,  si  possono  combinare  cogli  alcali  del  sangue.  Quando 
aumenta  la  tensione  dell'anidride  carbonica,  si  ha  la  dissociazione 
delle  globuline  dagli  alcali  che  si  combinano  coU'anidride  carbonica 
formando  carbonati;  quando  invece  la  tensione  dell'anidride  carbo- 
nica diminuisce,  le  globuline  si  associano  di  nuovo  cogli  alcali  che 
abbandonano  l'anidride  carbonica  allo  stato  libero. 

Siccome  l'anidride  carbonica  trovasi  anche  nei  corpuscoli  del 
sangue  in  -forma  facilmente  dissociabile,  è  verosimile  che  le  combi- 
nazioni delle  globuline  cogli  alcali,  anche  nei  corpuscoli  esercitino 
lo  stesso  ufficio  che  nel  plasma  nella  dissociazione  dell'anidride  car- 
bonica. È  da  notare  però  che  l'assorbimento  di  questa,  effettuato  dai 
corpuscoli,  rispetto  airassorbimento  che  si  compie  nel  siero ,  è  in 
misura  assai  maggiore  dipendente  dalla  pressione  parziale  del  CO,. 
Secondo  Bohr  questo  fatto  dipende  dalla  capacità  deìV emoglobina  di 
legarsi  chimicamente  non  solo  coll'ossigeno,  ma  anche  coU'anidride 
carbonica.  Egli  ha  anche  dimostrato  che  quest'ultima  combinazioner 
non  è  quasi  punto  ostacolata  dalla  contemporanea  combinazione  col-, 
l'ossigeno;  il  che  fa  supporre  che  i  due  gas  si  fissino  in  due  nu- 
olei  diversi  della  molecola  dell'emoglobina,  e  precisamente  col  nu- 
cleo pigmentale  ferruginoso  l'ossigeno,  e  col  nucleo  albuminosa 
l'anidride  carbonica  (fig*  170). 

Secondo  le  ricerche  del   Fredericq,  il   sangue  venoso  non  coagu- 
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lato  del  cavallo  è  capace  di  assorbire  71,4  voi.  ^/^  di  anidride  ear 
bonica,  mentre  il  cmore,  vale  a  dire  la  massa  dei  corpuseoli   della 
stesso  animale,  non  ne  assorbe  che  49,6  voi,  %•  Sieohò  la  quantità 
di  CO  lissata   nel  plasma  è   notevolmente    mag^ore  .di   quella   te- 
sata nei  corpuscoli. 

L'anidride  carbonica  del  sieroy  secondo  i  risultati  concordanti  delle 
ricerche  del  Fredericq,  dello  Zuntz  e  di  Alessandro  Schmidt,  sarebbe 
circa  86  ^/^  di  quella  contenuta  nel  complesso  del  sangue.  Ma  è  pos- 
sibile che  col  processo  della  defibrinizzazione  una  parte  delPanidride 
carbonica  dei  corpuscoli  passi  nel  siero,  e  che  in  condizioni  normali 
il  contenuto    dei  gas  nel  sangue  sia   ripartito  in   proporziane  diffe- 


Fig.  170.  —  Carva  deiraasorbimento  deiraoido  oarbonioo,  operato  da  nna  solnsione  di 
emoglobina  di  1.767o  (Hnea  puntegginta),  e  da  Un'altra  di  3.80  %  (linea  oontinna),  in 
rapporto  all'aumento  progressivo  della  preMfonè»  «eoondo  Bohr. 

SoiraBse  delle  aaoiaee  è  segnata  la  pressione  (io  mm.  Hg);  sull'asse  delle  ordinate  la  qnantìtàdi 
acido  carbonico  (in  om.  e.)  sitsorbito  da  1  gr.  di  emoglobina. 

rente  tra  corpuscoli  e  plasma.  Infatti  da  alcuni  sperimenti  di  Ham- 
burger risulta  che  il  semplice  cambiamento  della  quantità  dei  ga» 
del  sangue  produce  il  trasporto  di  alcune  sostanze  dal  plasma  ai  oor^ 
puscoli  e  dai  eorpuseoli  al  plasma. 

Un  altro  fatto  degno  di  nota  è  che,  per  mtzzo  del  vuoto  torri- 
ccUiano,  si  può  estrarre  dal  sangue  tutta  la  quantità  oomplesHva  ài 
anidride  earhaniea  ehe  e$»o  contiene  in  eomìnnaziane  (Setschenow).  In- 
vece dal  siero  col  semplice  vuoto  non  si  riesce  elle  ad  estrame  una 
sola  parte,  e  occorre  l'aggiunta  di  un  acido  leggio  i>er  estrarre 
anche  la  parte  residua  più  saldamente  combinata.  Quest'ultima  tro^ 
vasi  nel  siero  nella  quantità  di  5-9  voi.  %  (PfltlgerV  II  &tto  che 
anche  questa  parte  si  svolge  col  vuoto  in  presenza  dei  corpuscoli, 
senza  l'aggiunta  di  un  acido,  lascia  supporre  ohe  nei  corpuscoli  si 
contengano  sostanze  che  funzionano  da  acidi,  e  che  si  diffondano 
nel  plasma  durante  l'azione  del  vuoto,  oppure  che  il  carbonato  so- 
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(lieo  del  plasma  i)enetri  nei  corpascoli.  Fra  gli  acidi  dei  corpuscoli 
si  può  considerare  in  prima  linea  Vanidride  fosforica^  che  vi  è 
contenuta  in  assai  maggior  quantità  che  nel  plasma;  inoltre  anche 
VoéHemoglobinay  come  ha  dimostnito  il  Preyer,  ftmziona  da  acido, 
essendo  capace  di  liberare  col  vuoto  l'anidride  carbonica  combinata 
colla  soda. 

Per  quanto  riguarda  Vaaoto  e  Vargan^  ci  limiteremo  ad  affermare 
che  questi  gas  si  trovano  nel  sangue  in  quantità. poco  diversa  da 
quella  che  può  essere  assorbita  e  disciolta  dai  liquidi  acquosi  in 
presenza  dell'aria  atmosferica.  Secondo  Eegnard  e  Schloesing  dei 
2  voi.  ^/o  di  gas  indifferenti  estraibili  dal  sangue ,  circa  0,04  voi.  7o 
sarebbero  rappresentati  dall'argon.  L'opinione  sostenuta  da  alcuni, 
ohe  dunmte  i  processi  ossidativi  delle  sostanze  azotate  dei  tes- 
suti possa  aver  luogo  \q  sviluppo  di  una  piccola  quantità  di  azoto 
libero  che  poi  si  versa  nel  sangue,  non  è  stata  finora  appoggiata 
da  alcuna  prova  sperimentale  incontrovertibile,  Eegnault  e  Eeiset 
trovarono  che  nell'i^ria  espirata  vi  è  un  piccolo  aumento  di  azoto 
rispetto  all'aria  iu/ipirata.  Anche  Tazoto  estraibile  dal  sangue  ve- 
noso è  spesso  alquanto  maggiore  di  quello  estraibile  dall'arterioso. 
Pettenkofèr  e  Yoit  spiegarono  acconciamente  questi  fatti,  ammettendo 
che  essi  dipeodano  dall'  inghiottire  dell'  aria  insieme  ai  cibi,  e  dal- 
l'assorbimwto  che  si  fa  dell'azoto  contenuto  nei  gas  intestinali. 

8.  BiBultando  da  quanto  abbiamo  detto  che  tanto  l'ossigeno,  che 
l'anidride  carbonica  trovansi  nel  sangue  in  forma  di  combinazioni 
fitcilmente  dissociabili  in  dipendenza  delle  variazioni  della  loro  pres- 
sione parziale,  sorge  naturalmente  il  concetto  che  lo  scambio  gas- 
soso che  ha  luogo  incessantemente  tra  il  sangue  circolante  attra- 
verso i  capillari  polmonari  e  l'aria  contenuta  negli  alveoli  polmo- 
nari (respirazione  esterna)  si  compia  per  un  semplice  processo  fisico 
di  diffu9Ìone  regolato  dalla  legge  di  Dalton,  vale  a  dire  dipenda  dalla 
differenza  della  pressione  parziale  dei  detti  gas  contenuti  nei  mezzi 
liquidi  e  gassosi,  separati  da  setti  o  membrane  permeabili,  rappre- 
sentate dalle  pareti  dei  capillari  e  dalle  cellule  epiteliali  che  rive- 
stono gli  alveoli. 

Per  la  dimostrazione  scientifica  di  questa  dottrina  era  necessaria 
una  serie  di  ricerche,  dirette  a  determinare  distintamente  i  valori 
deUa  pressione  parziale  dei  due  gas  nel  sangue  venoso  e  nel  sangue 
arterioso,  per  confrontarli  con  quelli  dell'aria  inspirata  e  dell'aria 
espirata. 

Per  determinare  la  Unsione  o  presiione  partiale  deU'Ot  o  ^^  ^^t  neU'arìa  (a  0*^  C. 
e  aHa  preMione  media  di  700  mm.  Hg)  basta  conoscere  la  composizione  centesi- 
male dell»  medesima.  L'aria  inspirata  contenendo  20,96  ^h»  di  ^  e  0,03  ^|o  di 
OOt,  la  pressione  parziale  dell' Os  sarà  =  159,3  mm,  Hg  e  quella  del  COt  sarà 
=  0,228  mm.  Hg. 


408 


CAPITOLO   UNDICESIMO 


Per  ooDosoere  la  tensione  dei  gas  delFaria  eApirata,  sia  quella  che  si  emette 
dalla  trachea,  sìa  quella  più  profonda  ohe  attraversa  la  biforcatura  di  essa  nei 
bronchi,  basta  determinare  la  oomposision e  centesimale  dell' Ot  e  del  CO^  delParia 


Fijj.  171.  —  Catetere  polmonare  del  Pfliiger, 
modificato  dal  Ludwig. 

attinta  durante  l'espirazione  con  una  pompa  ad 
aria  innestata  ad  una  sonda  semplice,  la  di  cui 
estremità  fiMnsinua  più  o  meno  profondamente 
nelle  vie  respiratorie. 

È  invece  difficile  determinare  esattamente  la 
tensione  delPOt  e  del  CO^  del  sangue  arterioso 
e  venoso  circolante.  Bisogna  a  questo  intento  ri- 
. correre  a    metodi  indiretti. 

Pfldger  e  Wolftberg  per  determinare  la  tensione 
delPOy  e  del  CO^  nel  sangue  venoso  circolante  nei 
capillari  polmonari,  idearono  il  metodo  della  ca- 
teterizzazione del  polnume  mediante  un  istr omento 
assai  semplice  ohe  dicesi  catetere  polmonare  (fi- 
gura 171).  Esso  consta  di  due  tubi  elastici,  dei 
quali  il  più  sottile  è  inguainato  nel  più  grande. 
Il  primo  ha  l'estremità  aperta,  ed  è  destinato  a 
comunicare  con  un  bronco,  dal  quale  si  può  aspi- 
rare aria  mediante  il  vuoto  torri  celli  ano  fatto  dal- 
l'altra estremità:  il  secondo  è  chiuso  e  termina  con 
un  palloncino  sottile  di  gomma,  che  si  può  gon- 
fiare facilmente  mediante  un  piccolo  stantuffo  ad 
aria.  Aperta  la  trachea  di  un  cane,  s'introduce  il 
catetere  nel  bronco  che  conduce  al  lobo  inferiore 
sinistro  del  polmone,  poi  si  rigonfia  la  vescichetta 
terminale  del  tubo  esterno,  in  guisa  ohe  chiuda  er- 
meticamente il  bronco  ove  è  introdotto  e  renda 
impervio  all'aria  estema  il  lobo  polmonare  corri- 
spondente, il  che  non  disturba  sensibilmente  i 
movimenti  respiratòri  dell'animale.  Dopo  4-5  mi- 
nuti l'aria  contenuta  nel  lobo  polmonare  bloccato  ha 
raggiunto  certamente  l'equilibrio  di  tensione  coi 
gas  del  sangue  venoso  circolante  nel  medesimo. 
Allora  si  aspira  l'aria  dal  catetere  e  se  ne  determina  la  composiiione  cente- 
simale col    metodo  del  Buusen. 

I  valori  trovati  della  tensione  del  COj  e  dell'Oj  indicheranno  indiretta^ 
mente  la  tensione  di  questi  gas  nel  sangue  venoso  circolante  nei  capillari  del 
polmone. 


Fìg.  172.  —  AerotoDometro 
del  Frederioq. 

n  sangae,  reso  inooagnlabile  per 
peptonisEAsione,  Moende  dalU  osio- 
tioe  deiranimale  lango  11  tubo  a. 
soorre  alU  superficie  del  tubo  più 
largo  e,  ove  per  diffusione  si  mette 
in  equilibrio  di  tensione  coli*  mi- 
scelft  gassosa  ìtì  contenuta,  e  rien- 
tra  per  la  vena  giugulare  deirani* 
male  attraverso  il  tubo  b.  11  tubo  e 
è  coperto  da  un  largo  tubo  K,  entro 
il  quale  circola  continuamente  acqua 
mantenuta  alla  temperatura  del  corpo 
deiranimale.  Il  tubetto  laterale  t 
serve  per  introdurre  la  miscela  gas* 
Nosa  artificiale  al  principio  dell'espe- 
rimento  nel  tubo  e,  H  termometro  T 
serve  a  sorvegliare  la  temperatura 
dell'acqua  circolante  in  R  durante 
l'esperimento. 
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Per  determinare  la  tensione  dell'Og  e  del  COg  del  sangvs  arterioso  si  adoperano 
ì  così  detti  oerotonometH,  Il  piti  semplice  è  quello  del  Fredericq  rappresentato 
dalla  fig.  172.  Esso  consta  di  un  tubo  di  vetro  ripieno  di  una  miscela  gassosa  di 
nota  composizione  (10  %  di  Oj,  5  7o  ^^  ^^8  ®  il  resto  N),  alla  superficie  intema 
del  quale  si  fa  colare  costantemente  il  sangue  che  esce  dall'arteria  carotide.  At- 
traversando il  tubo  le  tensioni  dei  gas  del  sangue  e  della  miscela  gassosa  artifi- 
ciale si  pongono  in  equilibrio. 

Rendendo  incoagulabile  il  sangue  colla  previa  iniezione  di  propeptone  o  al b li- 
mose, e  facendo  rientrare  in  circolo  per  la  vena  giugulare  il  sangue  che  esce  per 
la  carotide,  si  può  prolungare  l'esperienza  per  lungo  tempo  (un'ora  e  più)  per 
essere  sicuri  di  aver  raggiunto  l'equilibrio  di  tensione  tra  1  gas  del  sangue 
arterioso  e  quelli  contenuti  nelPaerotonometro.  La  temperatura  del  sangue  che 
attraversa  l'istrumento  è  mantenuta  alla  temperatura  del  corpo  mediante  un  ma- 
nicotto di  vetro  estemo,  entro  il  quale  si  fa  circolare  acqua  riscaldata  alla  tem- 
peratura voluta.  Compinta  l'esperienza  si  analizza  col  solito  metodo  la  composizione 
centesimale  della  miscela  gassosa  dell' aerotonometro  e  i  valori  ottenuti  esprimono 
la  pressione  parziale  dell' 0«  e  del  COe  del  sangue  arterioso. 

I  risultati  delle  ricerclie  sulla  tensione  dei  gas  della  respirazione 
non  hanno  condotto  a  risultati  uniformi,  ma  notevolment-e  oscillanti 
anche  nello  stesso  animale  in  condizioni  poco   differenti. 

Nella  seguente  tabella  riportiamo  i  valori  medi  dati  da  F.  Schenck 
e  A.  Giirber  nel  loro  compendio  di  fisiologia  dell'uomo  (1897)  e  che 
si  riferiscono  ad  esperimenti  tutti  eseguiti  sul  cane. 


A  OO  C. 
ed  ft  760  mm.  Hg. 

Aria 
inspirata 

Aria 
espirata 

Sangue 
arterioso 

Sangue 
yenoto 

Ossigeno 

Anidride   carbonica     .     . 

150  mm.  Hg 
0,3       » 

122  mm.  Hg 
30       » 

29,6  mm.  Hg 
22,0      » 

21,0  mm.  Hg 
41,0      » 

Questi  dati  concordano  perfettamente  colla  dottrina  che  considera 
gli  scambi  gassosi  respiratòri  come  effetti  di  semplice  diffusione,  per 
cui  i  gas  procedono  dai  punti  di  maggiore  tensione  a  quelli  ove  la 
tensione  è  minore.  Si  vede  infatti  che  la  tensione  dell'ossigeno  di- 
minuisce dall'aria  inspirata  all'aria  espirata  e  da  questa  al  sangue 
arterioso  e  la  tensione  dell'anidride  carbonica  diminuisce  dal  sangue 
venoso  all'aria  espirata,  e  da  questa  all'aria  inspirata.  Sicché  l'ossi- 
geno deve  essere  assorbito  per  diffusione  dalle  vie  respiratorie  nel 
sangue  arterioso,  e  Tanidride  carbonica  deve  essere  esalata  per  dif- 
fusione dal  sangue  venoso  nelle  vie  respiratorie. 

Ma  i  risultati  delle  successive  ricerche  del  Bohr  non  si  accordano 
con  questa  dottrina.  Egli  determinò  con  un  suo  speciale  aerotono- 
metro  la  tensione  dei  gas  nel  sangue  arterioso  circolante  e  quella 
dell'aria  espirata  che  passa  i>er  la  biforcazione  tracheale.  Trovò  che 
molte  volte  la  pressione  parziale  dell'anidride  carbonica  del  sangue 
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arterioso  è  minore^  o  quella  dell'ossigeno  è  maggiore  delle  rispettive 
pressioni  parziali  dei  due  gas  nell'aria  espirata. 

Per  esempio  in  alcune  ricerche  del  Bohr  la  pressione  parziale  del- 
PO2  e  del  OO2  varia  come  segue: 

O2  del  sangue  arterioso =  100-144  mm.  Hg 

»    dell'aria  esp.  della  biforcazione  tracheale  .  =  95-130     » 

CO,  del  sangue  arterioso .         .         .         .         .  =  17-  30      » 

»      dell'aria  esp.  della  biforcazione  tracheale  =:  35-  41      » 

Contro  questi  risultati  del  Bohr  non  ha  valore  l'obiezione  che  egli 
non  ha  lasciato  trascorrere  il  tempo  necessario  perchè  si  stabilisse 
l'equilibrio  di  tensione  tra  i  gas  del  sangue  arterioso  e  l'aria  arti- 
ficiale contenuta  nell'aerotonometro^  perchè  in  quest^aria,  prima  che 
vi  penetrasse  il  sangue  arterioso,  la  pressione  parziale  dell'O,  era 
minore  e  quella  del  OO2  era  maggiore  di  quella  che  si  trovò  dopa 
l'esperimento.  Sulla  base  di  questi  fatti,  che  sono  in  opposizione 
colla  dottrina  della  diffusione,  come  unica  condizione  dello  scambio- 
gassoso  polmonare,  il  Bohr  emise  l'ipotesi  che  le  pareti  degli  alveoli 
polmonari  funzionino  come  quelle  di  una  glandola  secernente,  e  che 
gli  elementi  cellulari  che  la  rivestono  siano  capaci  per  la  loro  atti- 
vità di  assorbire  ossigeno  ed  esalare  anidride  carbonica,  anche  contro 
la  legge  della  diffusione  gassosa. 

Le  più  recenti  ricerche  del  Fredericq  non  hanno  confermato  i  ri- 
sultati del  Bohr.  Egli  ha  sempre  trovata  la  tensione  dell'ossigeno 
del  sangue  arterioso  minore,  e  quella  dell'anidride  carbonica  maggiore 
delle  rispettive  tensioni  dei  due  gas  dell'aria  alveolare.  Ma  questi 
fatti  (come  nota  opportunamente  il  Tigerstedt)  non  distruggono  i 
fenomeni  inversi  trovati  dal  Bohr.  Basta,  un  solo  fatto,  constatato  in 
buone  condizioni  sperimentali,  e  che  sia  inconciliabile  colla  dottrina 
esclusiva  della  diffusione,  per  poter  sospettare  legittimamente  che 
alla  produzione  dello  scambio  gassoso  intervengano  altre  forze,  ca- 
paci di  accelerare  gli  effetti  della  diffusione,  e  anche  di  agire  in 
opposizione  alle  sue  leggi.  Gli  studt  di  questo  interessante  argo- 
mento meritano  dunque  di  essere  continuati  con  zelo  e  senza  pre- 
concetti  teorici,  tanto  più  che  il  Bohr  ha  trovato  un  altro  fatto  che 
ci  sembra  importantissimo.  Avendo  raccolti  e  analizzati  i  gas  con- 
tenuti nella  vescica  natatoria  di  alcuni  pesci  pescati  a  grande  pro- 
fondità, ha  veduto  che  sono  rappresentati  da  ossigeno  fino  alV80  Vo* 
Punta  la  vescica  natatoria  e  vuotatala,  ha  veduto  che  vi  si  racco- 
glie di  nuovo  l'ossigeno,  ma  solo  nel  omo  che  siano  rispettati  i  plessi 
nervosi  che  vi  accedono.  Ammessi  questi  fatti,  dovrebbe  legittima- 
mente concludersi  che  le  cellule  che  rivestono  la  vescica  natatoria 
(che  può  considerarsi  come    un    polmone    modificato)  funzionano  da 
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-elementi  glandolari  secernentì  ossigeno  sotto  l'influenza  del  sistema 
nervoso^  in  opposizione  alle  leggi  della  diffdsione,  come  le  cellule  sa- 
livari secernono,  in  dipendenza  delle  attività  nervose,  la  saliva,  in 
opposizione  a  una  contropressione  maggiore  della  pressione  del  san- 
gue arterioso  circolante  nella  glandola  (Ludwig). 

Haldane  e  Smith  (1896)  hanno  eseguito  delle  ricerche  sulla  ten- 
sione dell'ossigeno  nel  sangue  polmonare  servendosi  di  un  metodo 
applicabile  anche  all'uomo.  Il  metodo  è  basato  sul  fatto,  già  dimo- 
strato da  Haldane  nel  1895,  che  se  si  fa  agire  contemporaneamente 
«ul  sangue  ossigeno  ed  ossido  di  carbonio,  la  quantità  di  ossido  di 
carbonio  fissata  dal  sangue  è  proporzionale  alla  tensione  dell'ossi- 
geno, così  che  dal  grado  di  assorbimento  nel  sangue  dell'ossido  di 
carbonio  si  può  calcolare  la  tensione  dell'ossigeno  presente  nel  san- 
gue. Se  quindi  si  fa  ad  un  uomo  o  ad  un  animale  respirare  una  mi- 
Bcela  gassosa  contenente  una  piccola  quantità  (determinata  esatta- 
mente) di  00,  per  un  tempo  sufficiente  finché  rimanga  costante  il 
<5ontenuto  di  ossido  di  carbonio  nel  sangue,  misurandolo  da  piccole 
prove  di  sangue  che  si  estrae  dall'individuo  di  tempo  in  tempo,  dal 
grado,  cosi  misurato,  di  fissazione  di  CO  da  parte  del  sangue ,  si 
può  calcolare  la  tensione  di  ossigeno  dominante  nel  sangue  polmo- 
nare. Da  queste  ricerche  è  risultato  che  la  tensione  dell'Oj  nel  san- 
gue dei  polmoni  dell'uomo  raggiunge  26,2  centesimi  di  un'atmo- 
sfera pari  a  200  mm.  di  Hg,  cifra  che  non  può  essere  spiegata  col- 
l'ipotesi  della  semplice  diffusione  gassosa  come  causa  dell'assorbi- 
mento dell'ossigeno  nel  polmone.  Eisultati  identici  diedero  anche 
gli  esperimenti  fatti  sugli  uccelli  e  sui  topi  (1897),  mediante  i  quali 
gli  autori  potettero  inoltre  stabilire,  come  la  mancanza  di  ossigeno 
agisce  come  stimolo  per  l'assorbimento  attivo  di  questo  gas  da  parte 
degli    epitèli  polmonari. 

Intorno  al  processo  di  eliminazione  del  CO,  dai  polmoni  nell'aria 
•degli  alveoli  ix>lmonari,  il  Grandis  (1900)  richiamò  l'attenzione  su 
nn  nuovo  fattore  sfuggito  fino  allora  alla  considerazione  dei  fisiologi. 

È  noto  che  neiraria  espirata  oltre  il  0O„  si  elimina  dal  plasma 
sanguigno  circolante  nel  polmone  una  considerevole  quantità  di  vapore 
ac<|ueo  (secondo  Loewy  l'aria  alveolare  contiene  circa  il  6  7o  <ii  vapore 
acqueo).  U  sangue  dunque  durante  il  passaggio  attraverso  i  polmoni 
subisce  un  temporaneo  aumento  di  concentrazione^  che  elevando  la 
tensione  del  CO,,  deve  facilitare  la  sua  eliminazione  nell'aria  alveo- 
lare. Il  Orandis  ha  raffermato  l'importanza  di  questo  fittto  con 
alcuni  esperimenti  in  vitroy  nei  quali  egli  aumentando  artificialmente 
la  concentrazione  del  sangue  coU'aggiunta  di  forti  soluzioni  di  clo- 
ruro sodico  e  di  zucchero,  ha  veduto  seguire  rapidamente  l'efifetto 
di  un  aumento  di  tensione  dei  gas  presenti  nel  sangue. 
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In  base  a  queste  ricerche  egli  crede  probabile  che  anche  nelPani- 
male  vivente  la  maggiore  concentrazione  che  subisce  il  sangue  per 
Pevaporazione  dell'acqua  negli  alveoli  polmonari,  debba  farcilitare 
remissione  del  CO,.  Ma  si  può  osservare  che  —  secondo  le  ricerche 
del  Orandis  —  la  maggiore  concentrazione  del  sangue  eleva  la 
tensione  non  solo  del  CO,  ma  anche  delPO,,  e  quindi  non  può 
avere  alcun  apprezzabile  valore  come  fattore  dello  scambio  gassoso 
polmonare,  perchè  se  da  un  lato  facilita  Teliminazione  di  CO,  dal 
sangue,  ostacola  dall'altro  l'assorbimento  dell'ossigeno. 

Un'altra  questione,  che  si  riconnette  indirettamente  colla  natura 
degli  scambi  gassosi  polmonari,  è  quella  che  si  riferisce  all'influenza 
che  su  questi  scambi  può  esercitare  od  esercita  il  sistema  nervoso.. 

Già  fln  dal  1892  Henriques  aveva  dimostrato  si>erimentalmente  nei 
conigli  e  nei  cani,  che  la  stimolazione  dei  due  vaghi  poteva  far  va- 
riare lo  scambio  gassoso  respiratorio  polmonare.  Queste  ricerche  fu- 
rono nel  1902  riprese  da  Maar  ed  estese  sia  agli  animali  a  sangue 
freddo  (testuggini)  sia  agli  animali  a  sangue  caldo  (conigli).  Egli 
cercò  di  stabilire  l'a/iione  esplicata  dal  taglio  e  dalla  stimolazione 
artificiale  del  vago  e  del  simpatico  sullo  scambio  gassoso  polmonare. 
Le  esperienze  fatte  sugli  animali  a  sangue  freddo  condussero  al  ri- 
sultato, che  l'assorbimento  dell'ossigeno  da  parte  dei  polmoni  sta 
sotto  l'influenza  del  sistema  nervoso,  e  precisamente  il  vago  conter- 
rebbe delle  fibre  nervose  che  aumentano  l'assorbimento  dell'ossigeno, 
come  anche  delle  fibre  che  lo  diminuiscono.  Le  prime  decorrerebbero 
al  polmone  del  lato  opposto,  le  seconde  a  quello  dello  stesso  lato. 
Per  il  simpatico  non  fu  possibile  stabilire  alcuna  diretta  influenza 
sullo  scambio  respiratorio  polmonare,  come  pure  le  esperienze  fatte 
sugli  animali  a  sangue  caldo  non  condussero  a  risultati  netti  e  con- 
cordi. La  dimostrazione  sicura  di  un'influenza  diretta  del  sistema  ner- 
voso sullo  scambio  polmonare  depone  in  favore  della  teoria  di  Bohr. 

Dei  lavori  più  recenti,  che  si  occupano  di  questa  questione,  è  an- 
cora da  rammentare  quello  di  Krogh  (1904),  che  ha  studiato  la  respi- 
razione cutanea  e  polmonare  della  rana,  giungendo  alla  conclusione, 
che  la  respirazione  cutanea  (che  serve  specialmente  all'eliminazione 
dell'anidride  carbonica)  sarebbe  indipendente  dal  sistema  nervoso  e 
potrebbe  essere  spiegata  colla  teoria  puramente  fisica  (difEusione 
gassosa),  mentre  invece  la  respirazione  polmonare  (che  provvede  spe- 
cialmente all'assorbimento  dell'ossigeno) avviene  prevalentemente  mercè 
processi  secretivi  dell'epitelio  ed  è  regolata  dal  sistema  nervoso. 

D'altro  canto  Loewy  e  Zuntz  difendono  ancx>ra  nel  loro  ultimo 
lavoro  del  1904  Tidea  che  le  leggi  della  dififusione  gassosa  bastano 
completamente  da  sole  a  spiegare  lo  scambio  gassoso  tra  l'aria  al- 
veolare e  il  sangue.  Essi    determinarono  la  velocità  colla  quale  l'a- 


I   FENOMENI   FISICOC»IMICI   DELLA    RESPIRAZIONE  413 

iiidride  carbonica  diffonde  attraverso  un  polmone  di  rana  isolato  dal 
corpo  e  ne  dedussero,  tenendo  calcolo  del  diverso  spessore  delle  pa- 
reti polmonari,  le  condizioni  di  diffusione  dei  gas  pel  polmone 
umano,  giungendo  alla  conclusione,  che  le  condizioni  di  diffusione 
per  il  passaggio  dell'ossigeno  dagli  alveoli  polmonari  nel  sangue  e  da 
questo  nei  tessuti  sono  talmente  favorevoli,  da  assicurare  più  che 
un  sufficiente  assorbimento  di  ossigeno,  persino  nei  casi  più  estremi 
di  rarefazioni  aeree  comportabili  colla  vita. 

9.  Intorno  ai  processi  fisico-chimici  per  cui  sì  compie  lo  scambio 
gassoso  che  ha  luogo  tra  il  sangue  circolante  pei  capillari  aortici  e 
gli  elementi  vivi  dei  tessuti,  colla  mediazione  della  linfa  interstiziale 
(respirazione  interna)  assai  poco  finora  conosciamo. 

In  passato  prevaleva  Pidea  che  la  trasformazione  del  sangue  arte- 
rioso in  venoso  avesse  luogo  nell'interno  dei  capillari.  Ma  fatti  bene 
accertati  hanno  dimostrato  che  il  sangue  estratto  e  conservato  alla 
temperatura  del  corpo,  non  è  la  sede  di  fenomeni  ossidativi  molto 
energici.  L'ossigeno  che  contiene  scompare  lentamente,  vale  a  dire 
lentamente  il  sangue  arterioso  estratto  si  trasforma  in  venoso.  D'al- 
tronde è  noto  che  il  sangue  arterioso  circolante  non  si  trasforma  in 
venoso  lungo  tutto  l'albero  del  sistema  aortico,  ma  soltanto  quando 
attraversa  i  capillari  di  detto  sistema.  Per  spiegare  questo  fatto  si 
escogitò  l'ipotesi  che  i  prodotti  intermèdi  di  consumo  dei  tessuti 
che  penetrano  nel  sangue  arterioso  attraverso  i  capillari,  fossero  rap- 
presentati da  sostanze  riduttrici  ossia  avide  di  ossigeno,  che  essi 
rapidamente  sottraggono  all'ossiemoglobina.  Ma  questa  supposizione 
non  è  oggi  ammissibile,  essendo  ben  dimostrato,  che  solamente  gli 
eritrociti  e  non  già  il  plasma  del  sangue,  e  neanche  la  linfa  di  ani- 
mali asfittici  (in  cui  dovrebbero  trovarsi  accumulate  molte  sostanze 
riduttrici),  sono  capaci  di  legare  chimicamente  l'ossigeno.  Dunque 
né  il  plasma  sanguigno,  né  la  linfa  contengono  sostanze  riduttrici, 
le  quali  quindi  non  passano  in  detti  umori,  ma  si  generano  in  seno 
agli  elementi  vivi  dei  tessuti  che  per  effetto  del  loro  metabolismo 
respirano,  vale  a  dire  assumono  ossigeno  ed  esalano  anidride  car- 
bonica. È  quindi  evidente  che  sono  1  tessuti  la  sede  della  respira- 
zione interna,  e  se  anche  il  sangue  respira,  sebbene  lentamente,  egli 
è  perchè  anche  il  sangue,  per  la  somma  dei  corpuscoli  che  contiene, 
funziona  come  un  tessuto. 

Si  potrebbero  addurre  molte  prove  dirette  dell'attendibilità  di 
questa  dottrina.  Quando  s'infondono  nel  sangue  arterioso  estratto  o 
in  una  soluzione  di  ossiemoglobina  dei  frammenti  di  tessuti  viventi, 
specialmente  di  muscoli,  si  osserva  una  rapida  riduzione,  per  cui 
l'ossiemoglobina  si  trasforma  tosto  in  emoglobina  nelle  porzioni  del 
liquido  che  immediatamente  circonda  i  detti  frammenti  (Hoppe-Seyler). 
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Se  al  sa  ngue  arterioso  estratto  dai  vasi  si  aggiunga  alcool  benzilico 
o  aldeide  salicilica,  questi  non  si  ossidano  in  misura  apprezzabile; 
se  invece  si  fa  circolare  questo  sangue,  al  quale  si  è  aggiunta  una 
delle  dette  sostanze,  nei  vasi  di  organi  recentemente  staccati  da  un 
animale  vivente  (rene  o  polmone),  tosto  si  producono  per  ossidazione 
notevoli  quantità  di  acido  benzoico  o  di  acido  salicilico  (Schmiede- 
berg).  L'ossidazione  operata  dall'organo  isolato  sopravvivente  sembra 
dovuta  all'azione  di  speciali  enzimi  contenuti  nell'interno  degli  eie- 
menti  dei  tessuti  (Scbmiedeberg,  Jacquet,  Buchner). 

Tutti  i  tessuti  respirano  (P.  Bert),  ma  è  specialmente  nei  muscoli 
che  i  processi  ossidativi  raggiungono  un  maggior  grado  d'intensità 
e  sono  quindi  stati  a  preferenza  studiati.  Il  muscolo  attivo  respira 
maggiormente  del  muscolo  in  riposo.  Il  sangue  reduce  dalla  vena  di 
un  muscolo  tetanizzato  è  nerastro  e  contiene  pochissima  quantità  di 
ossiemoglobina;  mentre  il  sangue  reduce  dal  muscolo  in  riposo,  op- 
pure paralizzato  per  la  sezione  del  nervo  motore,  presenta  i  carat- 
teri normali  del  sangue  venoso,  nel  quale  —  come  vedemmo  —  l'os- 
sigeno contenuto  può  superare  15  voi.  7o  ^^  sangue. 

Anche  quando  il  muscolo  è  messo  in  condizioni  di  non  poter  as- 
similare ossigeno,  per  esempio,  immerso  in  una  atmosfera  d'idrogeno 
o  di  azoto^  continua  ad  esalare  acido  carbonico,  ed  è  capace  per 
un  certo  tempo  di  contrarsi  (Hermann,  v.  pag.  72).  Sembra  dunque 
si  debba  accordare  al  muscolo  la  proprietà  di  assumere  e  immagaz- 
zinare l'ossigeno  in  tal  condizione  da  non  poter  esser  sottratto  con 
un  semplice  abbassamento  di  pressione.  L'ossigeno  occorrente  aUa 
formazione  dell'acido  carbonico,  che  esso  esala  in  presenza  dell'a- 
zoto e  dell'idrogeno,  deriva  certamente  da  quello  precedentemente 
immagazzinato,  e  fissato  in  forma  simile,  ma  più  stabile  di  quella  che 
forma  coll'emoglobina  e  che  a  torto  fu  detto  ossigeno  intermolecolare. 

Secondo  recenti  ricerche  di  Verworn,  Baglioni  e  H.  Winterstein 
(1900-1907)  il  tessuto  del  corpo,  la  cui  vitalità  è  in  massimo  grado 
strettamente  legata  all'azione  dell'ossigeno  libero,  è  il  sistema  ner- 
voso centrale.  Baglioni,  ad  esempio,  ha  trovato,  che  isolando  dal- 
l'organismo il  midollo  spinale  di  rane  dopo  averlo  sottratto  alla  cir- 
colazione sanguigna,  e  prendendo  come  indice  della  sua  attività  i 
movimenti  riflessi  di  un  arto  posteriore,  collegato  al  midollo  col 
nervo  sciatico,  l'attività  riflessa  del  midollo  è  in  istretta  dipendenza 
colla  tensione  di  ossigeno  dell'ambiente  in  cui  esso  vien  posto.  Se 
si  pone  in  una  camera  umida,  attraverso  cui  si  fa  passare  azoto 
geilza  traccia  di  ossigeno,  un  tale  midollo  spinale  alla  temperatura 
di  15-20^  G.  cessa  di  presentare  i  riflessi  dopo  mezz'ora  o  tre  quarti. 
Se  subito  dopo  lo  si  ripone  in  presenza  di  ossigeno,  esso  toma  a 
vivere.  D'altra  parte  il  Baglioni  è  riuscito  a  far  sopravvivere  il  mi- 
dollo spinale    isolato  di   anfibio    per  un  tempo  relativamente  molto 
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lungo  (48  ore  e  più),  ponendolo  in  una  camera  umida  attraverso  cui 
circolava  ossigeno  puro.  Questo  bisogno  così  specificamente  elevato 
del  sistema  nervóso  centrale  per  l'ossigeno,  ci  spiega  il  fatto  che  in 
tutti  i  casi  di  asfissia  o  di  mancanza  di  ossigeno  nel  sangue,  il 
primo  tessuto  a  risentirne  gli  effetti  dannosi  e  a  cessare  di  essere 
attivo  è  il  sistema  nervoso  centrale  (corteccia  cerebrale,  midollo  spi- 
nale, V.  pag.  74).  Avremo  occasione  di  ritornare  su  questo  argomento^ 
quando  tratteremo  della  fisiologia  del  sistema  nervoso  nel  terzo  volume. 
Il  Moleschott  emise  l'ipotesi  che  l'ossigeno  che  passa  dal  sangue 
nei  tessuti  sia  utilizzato  nei  processi  costruttivi,  vale  a  dire  entri 
a  lar  parte  delle  sostanze  più  complesse  dei  tessuti,  che  poi  scin- 
dendosi  generano  l'acido  carbonico.  Anche  01.  Bernard  ammise  che 
«  l'ossigeno  si  combini  in  qualche  modo  coi  tessuti,  in  guisa  da  co- 
«  stituire  una  provvigione  che  si  spende  quando  l'animale  non  può 
«  rifornirsi  dal  di  fuori  ».  Appoggiò  questa  supposizione  special- 
mente sul  fatto  che  il  muscolo  assorbe  più  ossigeno  durante  il  ri- 
poso, e  ne  spende  in  maggior  copia  durante  lo  stato  di  attività,  come 
se  accumulasse  delle  riserve,  da  spendere  tumultuariamente  quando 
la  necessità  lo  richiede.  Ma  nulla  sappiamo  finora  intorno  alla  na- 
tura delle  probabili  costruzioni  che  forma  l'ossigeno  coi  diversi  ma- 
teriali di  fabbrica  dei  muscoli  e  degli  altri  tessuti,  è  delle  forme 
intermedie  anaboliche  e  cataboliche  per  cui  esso  passa  i>er  combi- 
narsi col  carbonio.  «  L'intero  mistero  della  vita,  dice  il  Poster,  si 
«  occulta  nella  storia  di  tali  processi,  e  per  ora  dobbiamo  contentarci 
«  di  conoscere  solamente  il  principio  è  la  fine  ». 

Sappiamo  che  l'acido  carbonico  è  uno  degli  ultimi  definitivi  pro- 
dotti dei  processi  catabolici,  e  che  quindi  le  oscillazioni  della  quan- 
tità che  se  ne  forma  ed  elimina  dai  tessuti  sono  espressioni  (come 
dice  il  Fano)  «  di  corrispondenti  cambiamenti  nel  decorso  delle  fnn- 
«  zioni  distruttive.  Per  contro  l'ossigeno  assimilato  entra  —  in  parte 
«  almeno  —  nella  determinazione  dell'architettura  molecolare  dei 
4t  nostri  tessuti,  viene  inglobato  nella  serie  dei  processi  sintetici,  e 
«  può  essere  in  parte  considerato  come  un  elemento  che  contribuisce 
«  ai  processi  anabolici  o  progressivi  ».  Torneremo  su  questo  attraente 
argomento  quando  tratteremo  del  metabolismo  o  ricambio  materiale 
del  complessivo  organismo. 

In  ordine  al  delimitato  argomento  che  stiamo  trattando,  dello 
scambio  respiratorio  tra  il  sangue  ed  i  tessuti,  è  certamente  di  fon- 
damentale importanza  e  assai  notevole  il  fatto  dimostrato  dal  Pflii- 
ger  e  Strassburg,  che  la  linfa,  i  liquidi  delle  cavità  sierose,  e  al- 
cuni secreti  (bile,  urina,  saliva,  latte),  che  si  formano  in  seno  ai 
tessuti  viventi,  non  contengono  che  tracce  di  ossigeno,  e  una  quan- 
tità relativamente  forte  di  acido  carbonico.  Essi  ne  dedussero  che 
la  tensione  dell'ossigeno  nei  tessuti  è  debole  o  nulla,  mentre  quella 
dell'acido  carbonico  è  forte. 
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L'alta  tensione  dell'anidride  carbonica  dominante  nei  tesanti  vi- 
venti, secondo  recenti  ricerche,  ha  una  speciale  importanza,  perchè 
facilita  la  dissociaziene  dell'ossigeno  dall'ossiemoglobina,  e  quindi 
pone  a  disposizione  dei  tessuti  la  maggior  quantità  possibile  di  os- 
sigeno recato  dal  sangue.  Bohr,  Hasselbach  e  Erogh  (1904)  hanno 
trovato  che  ponendo  in  vitro  sangue  di  cane  a  38^  G.  in  presenza 
di  O,  a  bassa  tensione  (5  mm.  Hg)  e  contemporaneamente  di  GO,  a 
tensione  varia,  il  sangue  assorbe  una  quantità  minore  di  O,  che 
quando  è  in  presenza  di  solo  O,  e  che  la  diminuzione  dell'assorbi- 
mento è    proporzionale    alla    quantità    di  GO^  contemporaneamente 
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Fig.  178.  —  Gnrveohe  dimostrano  l'influenza  esercitata  da  diverse  quantità  di  GOgsairas- 
sorbimento  di  ossigeno,  a  varie  pressioni,  d»  parte  del  sangue  defibrinato  di  cune  alla 
temperatura  di  38**  C.  (Bohr,  Hasselbach  e  Krogh). 

Sull'asse  delle  ordinate  è  inscritto  la  quantità  percentuale  dell'ossigeno  assorbito,  sull'asse  deUe 
ascisse  sono  inscrìtte  le  diverse  pressioni  In  mm.  di  Hg  dell'ossigeno,  mentre  le  diverse  pressioni 
del  COt,  che  si  ponevano  contemporaneamente  in  presenta  del  sangue,  sono  indicate  sopra  le  rispettive 
curve. 


presente.  Questa  influenza  si  £bi  sentire  in  una  misura  molto  minore 
se  si  eleva  progressivamente  la  tensione  dell'O,,  come  chiaramente 
è  rappresentato  dal  diagramma  della  fig.  173. 

S'intende  facilmente  il  valore  fisiologico  di  questo  fatto.  Siccome 
col  passaggio  del  sangue  pei  capillari  aortici  va  aumentando  la  ten- 
sione dell'  anidride  carbonica,  ciò  deve  focilitare  la  dissociazione 
dell'ossigeno  e  far  aumentare  la  concentrazione  di  esso  nel  plasma 
sanguigno,  per  cui  può  essere  facilmente  assunto  dagli  endotèli  dei 
capillari  e  dagli  elementi  dei  tessuti.  Sicché  l'aumento  della  tensione 
dell'anidride  carbonica  compensa  in  parte  la  diminuzione  della  con- 
centrazione dell'ossigeno  nel  plasma  dovuto  al  consumo  di  questo 
da  parte  dei  tessuti.  Questa  regolazione  diventa  specialmente  im- 
portante nell'asfissia,  in  cui  ^  l'ossigeno  del  sangue  scarseggia  enor- 
memente. 
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D'altra  parte  la  forte  tensione  dell'anidride  carbonica  nei  capil- 
lari polmonari  non  diminuisce  punto  l'assorbimento  dell'ossigeno,  per 
che  —  come  abbiamo  veduto  —  l'influenza  dell'anidride  carbonica  di- 
venta trascurabile  in  presenza  di  forti  tensioni  di  ossigeno. 

Questi  fatti  bastano  a  spiegare,  per  semplici  processi  di  diffusione, 
lo  scambio  gassoso  tra  il  sangue  e  i  tessuti,  per  cui  questi  assor- 
bono continuamente  ossigeno  ed  esalano  acido  carbonico,  trasfor- 
mando il  sangue  arterioso  in  venoso.  Ma  i  fenomeni  citati  a  propo- 
sito della  respirazione  esterna  non  ci  permettono  di  escludere  la  pro- 
babilità che  la  legge  fisica  della  diffusione  possa  essere,  anche  nella 
respirazione  interna,  modificata  dall'attività  degli  elementi  che  com- 
pongono la  parete  dei  vasi  capillari. 

10.  Abbiamo  veduto  che  il  Lavoisier  concepì  il  chimismo  respi- 
ratorio come  una  doppia  combustione  lenta  di  carbonio  e  d'idrogeno 
per  cui  si  formi  acido  carbonico  ed  acqua.  Egli  fu  il  primo  a  con- 
statare che  l'ossigeno  assorbito  è  maggiore  di  quello  occorrente 
per  l'acido  carbonico  esalato,  e  da  questo  fatto  dedusse  la  forma- 
zione dell'acqua.  Ma  gli  scambi  gassosi  della  respirazione  sono 
anche  più  complessi,  come  è  facile  accertarsi  esaminando  più  dap- 
presso i  cambiamenti  che  subisce  l'aria  esterna  per  effetto  della  re- 
spirazione animale. 

L'aria  espirata  rispetto  all'aria  inspirata  presenta  le  seguenti  dif- 
ferenze: 

a)  Contiene  circa  5  voi.  7o  meno  di  ossigeno  (secondo  Vierordt 
16,033  voi.  Vo  invece  di  20,95  voi.  7o). 

h)  Contiene  una  notevole  quantità  di  acido  carbonico  (da  3,3  a 
5,5  voi.  7o  secondo  Yierordt). 

e)  Secondo  Regnault  e  Beiset,  Seegen  e  I^owak,  l'aria  espirata 
contiene  un  leggero  eccesso  di  azoto,  ma  è  dubbio,  come  già  avver- 
timmo, che  esso  sia  un  prodotto  di  eliminazione  dei  tessuti  per  de- 
composizione delle  sostanze  proteiche;  è  più  probabile  provenga  da 
assorbimento  nel  sangue  dell'azoto  in  eccesso  contenuto  nei  gas  in- 
testinali. 

d)  Contiene  tracce  d'idrogeno  libero,  di  gas  delle  paludi,  di 
ammoniaca,  e  di  altri  gas  di  natura  finora  sconosciuta.  È  certo  che 
queste  sostanze  provengono  in  parte  da  assorbimento  dei  gas  inte- 
stinali, in  parte  da  esalazioni  di  sostanze  escretizie  corrotte  che  im- 
brattano la  cute  e  gl'indumenti  (Hermann,  1883),  e  in  parte  da  esa- 
lazioni polmonari  che,  raccolte  e  condensate  in  acqua  sterilizzata,  e 
inoculate  sotto  la  cute,  hanno  un'azione  tossica  (Brown-Séquard  e 
D'Arsonval).  Eecentemente  (1900)  Formànek  si  è  occupato  esaurien- 
temente della  questione  della  tossicità  dell'aria  espirata.  Ha  trovato 
che  l'aria  fatta  passare  secondo  il  metodo  di  Brown-Séquard  e  D'Ar- 
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sonval  attraverso  gabbie,  contenenti  animali,  contiene  realmente  nna 
sostanza  tossica,  che  fu  identificata  per  ammoniaca.  Però  questa 
ammoniaca  non  deriva  dall'aria  espirata,  sibbene  si  produce  per  la 
decomposizione  dell'urina  e  delle  fecce  presenti  nelle  gabbie.  Elimi- 
nando questa  sorgente  d'impurezze,  si  potè  ottenere  un'aria  espirata 
senza  azione  tossica.  Formànek  ne  conclude  che  nei  polmoni  di  uo- 
mini od  animali  sani  non  si  sviluppa  alcuna  sostanza  tossica.  Quel 
senso  di  malessere,  che  persone  sensibili  provano  stando  in  ritrovi 
affollati,  dovrebbe  avvenire  per  via  riflessa  in  seguito  a  disturbi 
della  regolazione  termica  o  alla  respirazione  di  sostanze  odorose 
nauseanti. 

e)  L'aria  espirata  è  satura  o  quasi  di  vapore  acqueo  che  esala 
lungo  le  vie  respiratorie. 

/)  È  spoglia  di  una  parte  di  pulviscolo  e  dei  germi  o  sporule 
che  non  mancano  mai  nell'aria  inspirata,  e  che  si  arrestano  lungo  le 
vie  respiratorie  per  l'umidità  delle  pareti,  provviste  di  epiteli  vibra- 
tili, destinati  ad  espellerli  in  seguito  col  muco  secreto  dalle  cellule 
mucipare. 

g)  La  sua  temperatura  è  prossima  a  quella  del  corpo  (36-36**  C.) 
e  per  conseguenza  il  suo  volume,  quando  esce  dalle  vie  respiratorie, 
supera  quello  dell'aria  inspirata,  al  qual  fatto  contribuisce  anche  il 
vapore  acqueo  di  cui  è  pregna.  Quando  invece  si  riconduca  l'aria 
espirata  al  grado  di  temperatura  e  di  umidità  dell'aria  inspirata, 
quella  presenta  rispetto  a  questa  una  leggera  diminuzione  di  volume, 
come  vide  per  il  primo  il  Lavoisier  (1777). 

La  composizione  chimica  dell'aria  espirata  varia  entro  confini  assai 
larghi,  non  solo  nelle  diverse  classi  e  specie  di  animali,  ma  anche 
nello  stesso  individuo  nelle  diverse  condizioni  esterne  ed  interne,  e 
secondo  la  profondità  e  la  frequenza  dei  movimenti  respiratòri.  Quanto 
più  questi  sono  lenti  e  profondi,  tanto  maggiore  è  l'acido  carbonico 
emesso  e  l'ossigeno  assorbito.  Le  prime  porzioni  di  aria  che  si  emet- 
tono in  un  atto  espiratorio,  che  provengono  dalle  vie  bronchiali  più 
superficiali,  contengono  meno  acido  carbonico  e  più  ossigeno,  rispetto 
alle  ultime  porzioni  d'aria  espirata,  le  quali  provengono  dalle  vie 
bronchiali  più  profonde  e  dagli  alveoli. 

Si  comprende  benissimo  che  quanto  più  perfetta  è  la  ventilazione 
polmonare,  in  seguito  a  più  profondi  atti  respiratòri,  tanto  più  rapido 
e  abbondante  debba  essere  lo  scambio  gassoso  e  quindi  remissione 
dell'acido  carbonico  e  l'assorbimento  di  ossigeno  nell'unità  di  tempo. 
Ma  l'esperienza  ha  dimostrato  che  l'accresciuta  ventilazione  polmo- 
nare  non  aumenta  soltanto  lo  scambio-  gassoso,  il  che  sarebbe  un 
fenomeno  passeggero,  ma  aumenta  anche  la  formazione  delVacido  ear- 
konico,  vale  a  dire  la  quantità  assoluta  di  esso  che  si  espelle  nella 
unità  di  tempo.  Questo  fenomeno  dipende  dal  fatto  che  l'accresciuta 


I  FENOMENI  FISICO-CHIMICI    DELLA   RESPIRAZIONE  419 

ventilazione  polmonare  esige  un  piil  forte  lavoro  dei  muscoli  respira- 
tòri, il  qaale  naturalmente  determina  un  aumento  di  combustione 
e  quindi  di  formazione  di  acido  carbonico. 

Quando  si  trasformi  mediante  la  combustione  un  determinato  vo- 
lume di  ossigeno  in  anidride  carbonica,  non  si  altera  affatto  il  pri- 
mitivo volume  del  gas.  Siccome  nella  respirazione  il  volume  dell'os- 
sigeno assorbito  è  maggiore  di  quello  dell'anidride  carbonica  esalata, 
ne  segue  che  una  porzione  più  o  meno  notevole  d'ossigeno  è  impie- 
gata per  altri  processi  di  ossidazione.  Fra  questi,  oltre  la  combustione 
dell'idrogeno  per  cui  si  forma  acqua,  è  da  tener  conto  della  combu- 
stione del  solfo  per  cui  si  forma  anidride  solforica,  e  del  fosforo  per 
cui  si  forma  anidride  fosforica. 

Dicesi  quoziente  respiratorio  il  rapporto  tra  il  volume  dell'anidride 
carbonica  esalata  e  il  volume  dell'ossigeno  assorbito.   Questo  quo- 

CO, 

ziente  espresso  dalla  formola  --- —  è  generalmente  inferiore  all'unità 

ed  è  assai  oscillante  nelle  diverse  classi  di  animali,  e  anche  nello 
stesso  individuo  secondo  la  natura  dell'alimentazione. 
.  Per  la  combustione  fuori  dell'organismo  delle  diverse  sostanze  ali- 
mentari, occorre  una  differente  quantità  di  ossigeno,  secondo  la  di- 
versa costituzione  chimica  della  loro  molecola.  Goal  nella  molecola 
delle  singole  sostanze  comprese  nel  gruppo  degli  idrati  di  carbonio 
0  saccaridi  si  contiene  tanto  ossigeno  da  trasformare  in  acqua  tutto 
l'idrogeno.  Per  la  loro  completa  combustione  adunque  non  occorre 
che  la  quantità  di  ossigeno  necessaria  per  trasformare  il  carbonio 
in  anidride  carbonica.  Sicché  il  volume  di  CO^  che  si  forma  è 
])erfettamente  eguale  al  volume  di  O,  consumato,  il  quoziente 
CO, 


è  eguale  all'unità. 


Invece  per  la  completa  combustione  dei  grassi  e  delle  albumine 
occorre  una  maggior  copia  di  Oj,  perchè  nella  costituzione  delle  loro 
molecole  difetta  l'O^  occorrente  per  trasformare  in  acqua  tutto  l'Hg. 

CO, 
Perciò  il  quoziente       ^    è  minore  dell'unità.  ^S'ella  completa  combu- 
stione dei  grassi  il  quoziente  è  eguale  a  0,71  ^  nella  completa  com- 
bustione dell'albumina  è  eguale  a  0,7$.    , 

Ciò  premesso,  se  in  seno  all'organismo  si  ossidassero  esclusiva- 
mente le  sostanze  introdotte  come  alimenti,  ne  seguirebbe  che  du- 
rante l'alimentazione  puramente  amiloidea  e  zuccherina  il  quoziente 
respiratorio  dovrebbe  essere  =  1,  durante  l'alimentazione  grassa 
—  0,71,  durante  l'alimentazione  proteica  iz:  0,78.  Ma  siccome  ai  pro- 
cessi ossidativi  dell'organismo  prendono  parte  non  solo  le  sostanze 
alimentari  introdotte,  ma  anche  le  svariate  sostanze  costitutive  dei 
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tessati,  cosi  non  avviene  quasi  mai  che  il  quoziente  respiratorio  si 
elevi  fino  all'anità,  ed  è  per  solito  rappresentato  da  una  frazione  più 
o  meno  cospicua  delP unità.  Solo  in  speciali  circostanze  può  il  quo- 
ziente respiratorio  raggiungere  temporaneamente  il  valore  deU'u- 
nità  o  persino  superarlo,  quando  per  es.  nel  corpo  si  forma  grasso 
dagl'idrati  di  carbonio,  oppure  anche  quando  si  ha  una  rapida  di- 
minuzione del  contenuto  in  ossigeno  dell'aria  inspirata  (Eosenthal, 
1902).  Un  aumento  apparente  del  quoziente  può  aversi  in  certi  uc- 
celli, nella  cui  ingluvie  avviene  una  fermentazione  dei  cereali,  ivi 
immagazzinati,  con  produzione  di  GOg. 

È  però  assai  interessante  il  fettto,  che  il  quoziente  respiratorio 
oscilli  a  seconda  delle  sostanze  che  prevalgono  nell'alimentazione; 
che*  nell'alimentazione  prevalentemente  amidacea  si  innalzi  fino  a 
raggiungere  il  valore  di  0,9  ;  che  nell'alimentazione  prevalentemente 
grassa  si  abbassi  fino  a  0,55  ;  che  infine  nell'alimentazione  prevalen- 
temente carnea  raggiunga  un  valore  intermedio  di  0,7-0,65.  Durante 
l'ordinaria  alimentazione  mista  il  quoziente  respiratorio  ha  circa  il 
valore  di  0,8. 

Quando  tratteremo  del  metabolismo  o  ricambio  materiale  del  com" 
pleasivo  organismo  esamineremo  da  vicino  il  valore  e  l'importanza  di 
questi  ed  altri  fatti  importanti  relativi  alle  oscillazioni  del  quoziente 
respiratorio  ;  esporremo  i  metodi  diversi  impiegati,  sia  negli  animali, 
sia  nell'uomo,  per  lo  studio  della  grandezza  assoluta  dello  scambio 
gassoso  respiratorio;  esamineremo  infine  come  cambia  questa  gran- 
dezza secondo  l'età,  il  sesso,  la  costituzione,  la  temperatura  estema, 
il  lavoro  o  il  riposo,  le  diverse  ore  chiare  od  oscure  della  giornata,  ecc. 
È  evidente  che  queste  ricerche  varcano  i  naturali  confini  della  fisio- 
logia dell'apparato  respiratorio  e  interessano  il  funzionamento  dell'or- 
ganismo complessivo. 
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CAPITOLO  XII. 

La  meccanica  respiratoria 


Sommario.  —  1.  Precedenti  storici.  —  2.  La  struttara  glandolare  dei  polmoni. 
—  3.  Condizioni  in  cui  trovansi  i  polmoni  e  gli  altri  visceri  nelPiutemo  della 
cassa  toracica,  e  movimenti  passivi  che  essi  subiscono  per  le  variazioni  della 
pressione  negativa  intratoracica.  —  4.  La  cassa  toracica  e  i  suoi  cambiamenti 
di  forma  e  dimensioni,  per  effetto  dei  moti  inspiratóri  ed  espiratòri,  —  5.  Le 
potenze  mascolari  inspiratone  ed  espiratorie.  —  6.  Quali  tra  esse  intervengono 
attivamente  nei  moti  respiratòri  ordinari  e  "nella  respirazione  forzata.  —  7.  I 
movimenti  respiratòri  accessòri  o  concomitanti.  —  8.  La  ventilazione  o  rin- 
novamento dell'aria  polmonare  (spiroinelria),  e  la  pressione*  respiratoria  nelle 
vie  aeree  (pneumatometria).  —  9.  Spostamenti  respiratòri  dei  polmoni,  e  feno 
meni  acustici  desunti  dalla  percussione  e  dAÌV ascoltazione,  —  10.  Oscillazioni 
respiratorie  della  pressione  intratoracica  ed  intraddominale.  —  11.  Oscilla- 
zioni respiratorie  della  pressione  nelle  vene  cave.  —  12.  Oscillazioni  respira- 
torie della  pressione  nell'arteria  aorta.  —  13.  Influenza  della  meccanica  re- 
spiratoria salla  circolazione  del  sangue.  —  14.  Forme  speciali  di  movimenti 
dell'apparato 'respiratorio.  —  Letteratura, 

Perchè  avvenga  lo  scambio  gassoso  respiratorio  sufficiente  ai  bi- 
sogni normali  della  vita,  è  necessario  che  Paria  contenuta  negli  al- 
veoli polmonari  continuamente  si  rinnovi.  (Jn  rinnovamento  lento 
ma  continuo  dell'aria  alveolare,  ha  luogo  i>er  diffusione  coll'aria  con- 
tenuta nei  canali  aerei,  che  dai  piccoli  ai  grossi  bronchi,  e  da  questi 
alla  trachea,  è  —  come  vedemmo  —  sempre  più  ricca  di  ossigeno 
e  sempre  meno  carica  di  acido  carbonico.  Questo  rinnovamento  per 
diffusione  è  favorito  *  dalle  leggere  scosse  impresse  ai  polmoni  dai 
movimenti  ritmici  del  cuore  {movimenti  cardio-pneumatici  di  cui  trat- 
tammo nel  cap.  YII,  10).  Durante  il  letargo  fisiologico  degli  animali 
ibernanti,  e  durante  i  profondi  stati  letargici  o  di  morte  apparente 
provocati  da  certi  stati  morbosi,  o  da  procedimenti  ipnotici,  quali 
sono  impiegati  dai  Fakiri  dell'India,  essendo  enormemente  diminuito 
il  bisogno  fisiologico  della  respirazione,  questo  occulto  e  silenzioso 
rinnovamento  dell'aria  polmonare  può  essere  sufficiente  a  prolungare 
la  vita  per  lungo  tempo.  Ma  in  condizioni  ordinarie  v'ha  urgente 
bisogno  di  un  rinnovamento  aereo  assai  più  rapido,  di  una  vera  ven- 
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tildzione  polmonare,  quale  si  ottiene  con  ritmici  ed  alterni  movimenti 
di  dilatazione  e  retrazione  della  cassa  toracica,  entro  la  quale  tro- 
vansi  ermeticamente  chiusi  i  polmoni,  organi  eminentemente  elastici, 
capaci  perciò  di  seguire  passivamente  il  torace  nelle  sue  funzioni  di 
pompa  aspirante  e  premente. 

1.  I  più  semplici  e  fondamentali  esperimenti  sulla  meccanica  re- 
spiratoria sono  dovuti  a  Galeno  (131-203  d.  Or.).  Egli  fu  il  primo 
a  constatare  che  i  polmoni  seguono  passivamente  i  movimenti  del 
torace,  pure  ammettendo  uno  strato  di  aria  tra  la  parete  del  torace 
e  i  polmoni. 

Oribasio  (360  di  Or.)  sembra  essere  stato  il  primo  ad  osservare 
lo  accasciamento  dei  polmoni  nel  doppio  pneumotorace,  e  Yesalio 
(come  vedemmo  a  pag.  390-91)  a  praticare  la  respirazione  artificiale 
col    soffietto  a  torace  aperto,  per  mantenere  in  vita  l'animale. 

Al  Malpighi(1661)  è  dovuta  la  prima  descrizione  della  struttura 
del  polmone. 

Alfonso  Borelli  (1679)  fu  il  primo  a  formulare  una  completa  dot- 
trina del  meccanismo  della  ventilazione  polmonare;  tuttavia  spetta 
ad  Haller  (1780)  il  merito  di  aver  negato  esplicitamente  che  la  ca- 
vità pleurica  contenesse  aria  (ciò  che  molti  ritenevano,  generando 
non  poca  oscurità  d'idee),  ed  ammessa  l'assoluta  passività  dei  movi- 
menti del  polmone,  che  alcuni  precedenti  fisiologi  considerarono  come 
il  primum  movens  della  ventilazione  polmonare,  e  altri  dopo  di  lui 
(Eudolphi  1821  e  Laennoc  1819),  ritennero  capace  di  compiere  movi- 
menti attivi,  indipendenti  dal  torace,  sulla  base  di  osservazioni  false 
o  falsamente  interpretate. 

L'esatta  determinazione  delle  potenze  muscolari  che  intervengono 
negli  alterni  atti  inspiratóri  ed  espiratòri^  ed  il  giusto  apprezzamento 
del  loro  valore  funzionale  nel  ritmo  respiratorio  normale  (eupnea)  ed 
abnorme  {dispnea)^  è  tuttora  soggetto  di  non  poche  controversie,  come 
vedremo  durante  lo  svolgimento  del  presente  capitolo. 

2.  Bimandando  ai  trattati  d'anatomia  e  d'istologia  per  quanto 
riguarda  la  completa  descrizione  della  struttura  dei  polmoni  e  dei 
canali  aerei,  rappresentati  dalla  trachea,  dai  grandi  e  piccoli 
bronchi  che  conducono  agli  alveoli  (ove  —  come  vedemmo  —  ha 
luogo  lo  scambio  gassoso  tra  l'aria  e  il  sangue),  ci  basti  notare  dal 
punto  di  vista  fisiologico,  che  essi  possono  considerarsi  come  grandi 
glandole  racemose  rivestite  di  mucosa,  delle  quali  le  vie  bronchiali 
ramificate  rappresentano  i  canali  escretóri,  e  gVinfundibolij  divisi  da 
interni  sepimenti  in  alveoli  o  celle  aeree  terminali,  di  forma  alquanto 
poligonale,  rappresentano  gli  spazi  glandolari  secementi.  Queste  celle 
aeree  sono  rivestite  di  uno  strato  unico  di  cellule,  talmente  diflferen- 
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zìate,  da  esser  ridotte  a  sottili  piastrine,  alcune  sprovviste  di  nucleo, 
altre  nucleate,  il  che  spiega  perchè  la  loro  attività  secretrice  sia  ri- 
dotta al  minimo,  come  affermammo  dubitativamente  nel  precedente 
capitolo,  o  manchi  del  tutto,  come  opina  la  grande  maggioranza  dei 
fisiologi.  A  immediato  contatto  colPepitelio  alveolare  trovasi  il  reti- 
colo dei  capillari  sanguigni  polmonari  a  maglio  strettissime,  in  mezzo 
alle  quali  trovasi  la  parte  più  spessa  e  nucleata  delle  cellule  epite- 
liali, mentre  la  parte  marginale  più  assottigliata  e  ridotta  a  delica- 
tissima pellicola,  riveste  la  superficie  dei  capillari  rivolta  verso  Pal- 
veolo,  in  guisa  che  il  reticolo  capillare  e  l'epitelio  che  internamente 
li  ricopre  formino  come  un  unico  strato. 

Ogni  infundibolo  è  circi mdato  da  tessuto  connettivo  ricco  di  fibrille 
elastiche,  e  contenente  vasi  sanguigni  e  linfatici.  Un  certo  numero 
d'infundiboli  coi  rispettivi  bronchioli,  riuniti  insieme  da  tessuto  con- 
nettivo ed  elastico  e  da  vasi  maggiori,  costituiscono  i  lobuli  polmo- 
na/rij  provvisti  di  bronchi  lobulari  risultanti  dalla  congiunzione  dei 
bronchioli.  Molti  lobuli  congiunti  insieme  con  i  detti  tessuti,  con  vasi 
ancora  più  grossi  e  con  bronchi  lobari^  formano  i  lobi  polmonari^  la 
riunione  dei  quali  costituisce  un  polmone. 

La  struttura  dei  canali  aerei  varia  gradualmente  dai  bronchioli  ai 
bronchi  lobulari,  da  questi  ai  bronchi  lobari,  dai  bronchi  maggiori 
alla  trachea.  Oi  limiteremo  a  notare  che  i  bronchioli  sono  rivestiti 
da  un  solo  strato  di  epitelio  a  cellule  cubiche  prive  di  (biglia,  circon- 
date da  una  sottile  tonaca  estema  connettivale  ed  elastica,  scarsa- 
mente provvista  di  cellule  muscolari  lisce.  !N'ei  bronchi  lobulari  Te- 
pitelio  diventa  cilindrico  e  ciliato,  e  il  tubo  risulta  da  una  tonaca 
esterna  connettivale  ricca  di  fibre  elastiche  e  di  cellule  muscolari 
lisce  disposte  circolarmente.  Nei  bronchi  interlobulari  e  lobari  il  tubo 
diventa  più  muscoloso  e  alquanto  rìgido,  perchè  lo  strato  connetti- 
vale ed  elastico,  che  trovasi  all'esterno  dello  .strato  circolare  musco- 
lare, contiene  delle  pìccole  placche  di  cartilagine  ialina  disposte  ir- 
regolarmente. Queste  placche  cartilaginee  diventano  sempre  più  grosse, 
a  misura  che  dai  bronchi  mèdi  si  passa  ai  bronchi  maggiori,  mentre 
la  muscolatura  trasversale  si  assottiglia.  La  mucosa  s'ispessisce  dai 
piccoli  ai  grandi  bronchi.  L'epitelio  diventa  stratificato  (di  tre  e  più 
strati  di  cellule)  -,  tra  le  cellule  cilindriche  ciliate  veggonsi  qua  e  là 
delle  cellule  mucose  caliciformi.  Sotto  l'epitelio  trovasi  un  tessuto 
reticolare  adenoide  provvisto  di  fibre  elastiche  sottili,  e  all'esterno 
uno  strato  elastico  più  compatto  e  cospicuo  formato  da  fibre  preva- 
lentemente longitudinali  e  a  reticolo,  ìiel  quale  trovansi  molte  glan- 
dolette  mucose  e  albuminose,  i  cui  piccoli  condotti  sboccano  nel  lume 
del  bronco,  attraversando  lo  strato  elastico,  il  tessuto  reticolare  e 
l'epitelio.  Il  secreto  mucoso  delle  cellule  caliciformi  e  delle  piccole 
piandole  arresta  le  particelle   solide    introdotte    coU'aria,  mentre   le 
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ciglia  sospingono  il  mnco  coi  corpicciaoli  agglutinati  verso  la  trachea 
e  la  laringe. 

Il  tubo  tracheale  è  assai  più  rigido,  perchè  la  gaaina  elastica  più 
esterna  è  più  darà,  e  contiene  degli  anelli  di  cartilagine  ialina,  in- 
terrotti posteriormente,  e  completati  da  fasci  di  cellule  muscolari 
lisce,  tese  trasversalmente  tra  le  estremità  delle  cartilagini,  mentre 
altri  pochi  finsci  muscolari  all'esterno  dei  primi  hanno  una  direzione 
longitudinale.  La  mucosa  tracheale  non  differisce  essenzialmente  da 
quella  dei  bronchi  maggiori,  e  contiene  un  maggior  numero  di  glan- 
dolette  mucose.  Lo  strato  elastico  più  spesso  adatta  la  mucosa  alle 
variazioni  di  lunghezza  del  tubo,  mantenendola  sempre  distesa  e 
piana.  Gli  elementi  muscolari  lisci  che  trovansi  lungo  le  vie  aeree, 
e  che  sono  più  numerosi  nei  bronchi  più  piccoli,  possono  —  secondo 
il  grado  del  loro  tono  —  variare  il  lume  dei  canali  secondo  le  di- 
verse circostanze.  Però,  in  condizioni  ftsiologiche,  il  grado  della  loro 
attività  è  poco  rilevante. 

3.  I  polmoni  del  feto  sono  privi  d'aria  (atelectasici)  e  perciò  im- 
mersi nell'acqua,  nella  cosi  detta  dodmdHa  idrostatica,  vanno  a  fondo. 
Per  effetto  dei  primi  moti  respiratòri  che  avvengono  dopo  la  nascita, 
gli  alveoli  polmonari  si  distendono  riempiendosi  d'aria,  e  i  polmoni 
estratti  dal  cadavere  di  qualsiasi  individuo  che  abbia  respirato,  colla 
docimasia  idrostatica  galleggiano,  perchè  la  retrazione  per  elasticità 
che  essi  subiscono  dopo  l'apertura  del  cavo  toracico,  non  è  tale  da 
espellere  tutta  l'aria  penetrata  negli  alveoli.  Ciò  dipende  dal  fatto 
che  i  bronchi  capillari  o  bronchioli  (che  —  come  vedemmo  —  non 
contengono  piastrine  cartilaginee  che  rendono  rigidi  i  bronchi  più 
grandi),  si  obliterano  per  collasso,  e  oppongono  resistenza  alla  fuo- 
ruscita di  tutta  l'aria  alveolare.  Tuttavia  anche  i  polmoni  di  un  neo- 
nato che  abbia  respirato  possono  divenire  dopo  qualche  tempo  ate- 
lectasici per  riassorbimento  dell'aria  che  contengono.  Così  pure  di- 
viene per  la  stessa  ragione,  dopo  parecchie  ore,  atelectasico  il  polmone 
di  un  animale  o  dell'uomo,  a  cui  sia  stata  aperta  la  cavità  pleurica 
di  un  lato. 

La  forma  e  il  volume  dei  polmoni  fetali  atelectasici  corrispondono 
perfettamente  alla  forma  e  volume  del  cavo  toracico  entro  cui  sono 
contenuti.  Essi  trovansi  in  perfetto  equilibrio  elastico,  perchè  dopo 
l'apertura  della  cassa  toracica,  non  si  retraggono,  e  se  si  congiunge 
alla  trachea  un  manometro  a  mercurio  o  ad  acqua  per  misurare  la 
pressione  intrapolmonare  (Donders),  si  trova  che  essa  è  eguale  alla 
pressione  atmosferica,  perchè  la  colonna  manometrica  non  si  solleva 
punto  dopo  l'apertura  delle  pareti  toraciche  (Bernstein). 

Durante  la  vita  estrauterina  queste  condizioni  si  modificano  gra- 
dualmente. Siccome  la  cassa  toracica   cresce  più    sollecitamente  dei 
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polmoni^  avviene  che  questi  si  pongono  in  tensione  elaatioa  progres- 
sivamente crescente,  a  misura  che  aamenta  la  differenza  tra  la  ca- 
pt^ità  della  cassa  e  il  volume  dei  polmoni,  quando  la  prima  e  i  se- 
condi si  trovano  nella  posizione  naturale  di  equilibrio.  Questo  feno- 
meno si  può  apprezzare  facilmente  coll'accennato  metodo  del  Donders 
applicato  al  cadavere  d'individui  di  diversa  età  che  non  siano  morti 
di  malattia  polmonare.  Annesso  un  manometro  alla  trachea  nel  ca- 
davere di  un  neonato  che  abbia  respirato,  i  polmoni  non  si  retrag- 
gono, e  quindi  la  colonna  manometrica  non. si  solleva  dopo  l'aper- 
tura delle  due  cavità  pleuriche;  si  prolunga  quindi  anche  dopo  la 
nascita  la  stessa  condizione  che  si  ha  nei  polmoni  atelectasici  fetali 
(Hermann).  So  invece  lo  stesso  esperimento  si  ripete  sul  cadavere 
di  un  adulto,  i  polmoni  si  retraggono  poco  o  molto  secondo  Petà,  per 
reazione  elastica,  da  fare  equilibrio  a  una  colonna  di  Hg  di  5-7,5  mm. 
(Donders).  Dunque  nella  posizione  cadaverica  o  respiratoria  passiva  del 
torace  dell'adulto,  la  pressione  atmosferica  che  agisce  nell'interno 
delle  vie  aeree  polmonari,  e  non  può  agire  sulla  superficie  dei  pol- 
moni (essendo  questi  chiusi  ermeticamente  entro  la  cassa  toracica, 
rappresentata  da  pareti  in  gran  parte  rigide)  determina  il  distendi- 
mento passivo,  quindi  la  tensione  elastica  di  essi,  e  la  pressione  ne- 
gativa nell'interno  della  cassa  toracica  nella  posizione  espiratoria. 

Normalmente  i  polmoni  riempiono  completamente  il  cavo  toracico, 
e  si  adattano  perfettamente  alla  forma  di  esso.  I  due  foglietti,  vi- 
scerale e  parietale  delle  pleure,  si  trovano  ad  immediato  contatto, 
essendo  solo  separati  da  un  sottilissimo  velamento  di  umore  linfatico, 
che  facilita  lo  scorrimento  dell'uno  sull'altro.  Le  cavità  pleuriche 
normalmente  non  sono  che  virtuali  ;  esse  si  formano  in  condizioni 
morbose  per  essudati  liquidi  o  solidi  che  si  versano  tra  i  due  fo- 
glietti, o  per  apertura  unilaterale  o  bilaterale,  estema  o  intema,  d^ 
medesimi.  La  rapida  morte  per  asfissia  che  ha  luogo  per  pneumo- 
torace bilaterale^  dimostra  la  passività  dei  movimenti  dei  polmoni,  per 
cui  cessa  in  essi  la  ventilazione  o  rinnovamento  dell'aria  necessaria 
alla  vita  dell'animale.  Ma  se  durante  i  movimenti  toracici  l'aria  non 
può  liberamente  penetrare  ed  uscire  dalle  cavità  pleuriche,  per  una 
occlusione  parziale  o  totale  delle  aperture,  i  polmoni  possono  ancora 
distendersi,  il  che  spiega  perchè  in  molti  casi  la  perforazione  del 
torace  non  alteri  molto  profondamente  lo  scambio  gassoso  respi- 
ratorio. 

Oltre  i  polmoni,  nell'interno  della  cassa  toracica  si  trova  anche 
il  cuore  coi  grandi  vasi  venosi  e  arteriosi,  i  quali,  essendo  organi 
cavi,  risentono  indirettamente  gli  effetti  della  pressione  atmosferica, 
che  direttamente  agisce  sui  vasi  estratoracici  comunicanti  col  cuore. 
Sicché  la  pressione  negativa  intratoracica  non  determina  soltanto  la 
distensione  dei  polmoni,  ma  anche  del  cuore  e  dei  vasi  intratoracici, 
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in  grado  proporzionale  alla  loro  dilatabilità.  I  ventricoli  del  cuore 
colle  loro  spesse  pareti,  e  le  arterie,  che  trovan«i  sempre  sotto  forte 
pressione  interna,  risentono  pochissimo  o  panto  gli  effetti  della  pres- 
sione negativa  intratoracica;  invece  gli  atrì  e  i  grossi  tronchi  ve- 
nosi, che  hanno  pareti  sottili  e  non  distese  per  pressione  intema 
positiva,  subiscono  un  certo  grado  di  distensione,  da  renderne  beante 
il  lume,  e  facilitare  il  corso  del  sangue  dalle  vene  estratoraciche 
nelle  intratoraciche. 

Anche  Peso&go,  come  organo  cavo  intratoracico  comunicante  colFe- 
sterno,  dovrebbe  subire  un  certo  grado  di  dilatazione  per  effetto  della 
pressione  negativa  dominante  nell'interno  della  cassa  ;  ma  la  sua  ca- 
vità non  è  che  virtuale;  essa  si  forma  solo  quando  il  canale  è  at- 
traversato da  corpi  estranei,  come  i  boli  alimentari.  In  condizioni 
ordinarie  le  pareti  dell'esofago  sono  accollate  tra  loro  in  maniera  da 
rimanerne  obliterato  il  lume,  e  la  pressione  negativa  intratoracica^ 
lungi  dal  determinare  un'aspirazione  di  aria  nell'interno  del  canale, 
non  può  che  farne  aderire  più  tenacemente  le  pareti,  per  effetto  della 
pressione  atmosferica  che  si  esercita  all'esterno  del  medesimo  nella 
sua  porzione  estratoracica.  Ma  se  s'introduce  per  l'esofago  una  sonda 
pertugiata,  esso  si  trasforma  in  una  cavità  intratoracica  comunicante 
coU'estemo,  e  subisce,  come  i  polmoni,  tutte  le  vicende  della  pres- 
sione intratoracica  (Luciani).  Su  questo  fatto  si  fonda  —  come  ve- 
dremo —  il  metodo  della  registrazione  automatica  delle  oscillazioni 
della  pressione  intratoracica  colV esploratore  esofageo^  che  io  intro- 
dussi nel  1877  nella  tecnica  fisiologica. 

l^otiamo  finalmente  che  la  pressione  negativa  intratoracica  si  fa 
sentire  anche  sulle  parti  molli  flessibili  delle  pareti  della  cassa,  e 
precisamente  sul  diaframma  che  ne  separa  la  base  dalla  cavità  ad- 
dominale, e  sugli  spazi  intercostali.  Tanto  il  primo  che  i  secondi  in- 
fatti, nella  posizione  espiratoria  di  riposo,  come  nel  cadavere,  sono 
inarcati  o  introflessi  verso  il  cavo  toracico,  ove  la  pressione  è  ne- 
gativa, mentre  all'esterno  soggiaciono  alla  pressione  atmosferica. 

4.  Oonsideriamo  ora  i  cambiamenti  che  subisce  il  torace  nella  «uà 
forma  e  nelle  sue  dimensioni  durante  i  movimenti  alterni  di  dilfita- 
zioue  (inspirazione)  e  di  restringimento  {espirazione)  che  costituiscono 
il  ritmo  respiratorio. 

Durante  Vinspirazione  tutta  la  cavità  toracica,  nei  suoi  diversi  dia- 
metri, si  dilata  più  o  meno,  in  proporzione  della  intensità  delle  con- 
trazioni e  del  numero  delle  potenze  muscolari  che  entrano  in  aziose. 

La  dilatazione  di  tutti  i  diametri  orizzontali  del  torace  è  l'effetto 
del  sollevamento  delle  coste,  che  colla  colonna  vertebrale  con  cui  si 
articolano  posteriormente,  e  coi  prolungamenti  cartilaginei  e  lo  «terno 
con  cui  si  saldano  anteriormente,  formano  lo  scheletro  o  sistema  ri- 
gido della  cassa  toracica. 
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In  numero  di  dodici  per  lato,  le  coste  formano  nna  serie  di  ossa 
Innghe,  sottili,  arcuate,  che  partendo  dalle  vertebre  dorsali,  si  esten- 
dono all'esterno  e  in  avanti,  e  scendono  obliquamente,  dall'alto  al 
basso,  in  guisa  che  i  loro  punti  di  articolazione  posteriore  trovansi 
I)arecchio  più  in  alto  delle  loro  estremità  anteriori,  che  colla  media- 
zione dei  prolungamenti  cartilaginei  si  uniscono  allo  sterno,  imme- 
diatamente (prime  7  coste),  o  mediatamente  (8.*,  9.*,  10.*  costa).  Le 

due  ultime  coste  sono  fluttuanti,  e 
hanno  minore  importanza  per  la 
meccanica  respinatoria  (flg.  174). 

Per  mezzo  di  due  articolazioni 
con  due  corpi  vertebrali  e  con  un 
processo  trasverso,  ciascuna  costa  è 
girevole  attorno  ad  un  asse  oriz- 
zontale, che  passa  lungo  il  collo 
della  medesima,  e  forma  col  piano 
orizzontale  un  angolo  più  o  meno 
grande.  Gli  assi  di  rotazione  di 
due  coste  corrispondenti  sono  con- 
vergenti in  avanti  e  si  decussano 
formando  angoli  che  decrescono,  se- 
condo Yolkmann,  dalla  prima  alla 
decima  costa  (da  125*  a  88^).  Da  ciò 
segue  che  nella  rotazione  delle  coste 
in  alto,  il  punto  dell'arcata  costale 
che  maggiormente  si  eleva,  non  cor- 
risponde all'estremo  anteriore  della 
costa,  ma  ad  un  punto  lateralizzato 
della  convessità  costale,  pel  quale 
passa  una  tangente  parallela  all'asse 
di  rotazione,  come  si  scorge  nella 
flg.  176.  E  siccome  l'angolo  formato 
dall'incrociamento  in  avanti  degli 
assi  di  rotazione,  diminuisce  —  come  abbiamo  detto  —  dall'alto  al 
basso,  ne  segue  che  il  punto  di  maggiore  sollevamento  delle  diverse 
coste,  nell'inspirazione,  si  sposta  rendendosi  sempre  più  laterale  a 
misura    che  si    discende  dalla  prima  alla  decima  costa. 

L'aumento  dei  diametri  obliqui,  trasverso  ed  antero  posteriore, 
varia  anche  nei  diversi  anelli  costali,  divenendo  maggiore  in  proporzione 
del  grado  d'inclinazione  delle  coste,  della  loro  lunghezza  e  della 
loro  curvatura. 

CoU'elevarsi  e  spingersi  in  avanti  delle  coste,  anche  lo  stemo  na- 
turalmente si  sposta,  descrivendo  dal  basso  all'alto  e  dall'indietro  in 
avanti  un  arco  di  cerchio  sul  piano  verticale  sagittale  del  torace.  Sic- 


Fig.  174.  —  Metà  destra  dello  scheletro 
della  cassa  toracica,  secondo  Spalteu- 
holts. 
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come  questo  spostamento  in  avanti  e  in  alto  dello  sterno  è  minimo 
alla  sua  estremità  superiore^  e  massimo  all'inferiore,  ne  segue  che  i 
diversi  pezzi  dello  sterno  debbono  alquanto  piegarsi  Puno  sull'altro, 
e  le  cartilagini  costali  subire  una  lieve  torsione  sul  loro  asse  longi- 
tudinale. 

Per  effetto  dell'inclinazione  delle  coste  e  della  loro  elasticità,  quando 
esse  si  sollevano  per  assumere  una  posizione  più  prossima  all'oriz- 
zontale, aumenta  il  loro  incurvamento,  si  appiana  alquanto  la  curva- 
tura esistente  nei  punti  di  saldatura  dei  loro  estremi  anteriori  colle 
cartilagini,  e  si  determina  un  certo  grado  di  dilatazione  degli  spazi 
intercostali,  proporzionale  al  grado  della  loro  inclinazione  e  della 
loro  elevazione  inspira- 
toria.  Secondo  von  Ebner 
questa  dilatazione  non  è 
sensibile  nei  due  primi 
spazi  intercostali,  il  che 
dipende  dalla  poca  incli- 
nazione delle  prime  co- 
ste, e  dal  minimo  solle- 
vamento che  avviene  del- 
l'estremità superiore  dello 
sterno. 

La  dilatazione  inspira- 
toria  del  diametro  verti- 
cale del  torace  non  è  di- 
rettamente visibile  all'e- 
sterno, essendo  effetto 
della  discesa  del  diafram- 
ma, ma  si  può  apprezzare 

]>el  sollevamento  che  si  produce  nella  parte  superiore  della  parete 
addominale,  in  seguito  allo  spostamento  dei  visceri  che  poggiano 
sulla  concavità  diaframmatica. 

Alle  potenze  muscolari  inspiratorie  che  spostano  le  ossa  della  cassa 
toracica  dalla  loro  posizione  di  equilibrio,  si  oppongono  parecchie 
resistenze  rappresentate  dal  peso  delle  parti  da  sollevare,  dall'ela- 
sticità dei  legamenti  costo-vertebrali  delle  cartilagini  e  delle  ossa 
costali,  infine  dalla  resistenza  elastica  dei  polmoni  che  determina 
la  pressione  negativa  intratoracica,  e  dalla  resistenza  elastica  dei  gaQ 
contenuti  lungo  il  tubo  gastrointestinale,  che  contrasta  l'abbassa- 
mento del  diaframma.  Da  ciò  segue  che  quando  le  forze  inspiratorie 
e  dilatatrici  del  torace  cessano  di  agìre^  le  ossa  della  cassa  toracica 
tornano  da  sé  medesime  alla  posizione  media  di  equilibrio,  sia  per 
effetto  della  gravità,  sia  per  reazione  elastica  del  legamenti,  delle  car- 
tilagini, delle  coste,  dei  polmoni,  dello  stomaco  e  intestini.  Vedremo 


Fig.  175.  —    Proiesione   orisEontale   deiranello    costale 
costituito  dalla  quinta  costa  (Ladani). 

a  6  e  a'  6*  rappresentano  i  due  assi  di  rotatiooe  della  dn- 
plioe  articoUsione  costo-vertebrale,  che  sMncrooiàoc,  formando 
in  questo  caso  un  angolo  di  IV*,  La  tangente  e*,  parallela  ad 
a'  h\  mostra  il  ponto  di  maggior  sollevamento  dell'arco  nell'in- 
spirazione. 
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però  che  il  movimento  espiratorio  o  di  retrazione  toracica. è  sempre 
aiutato  da  potenze  muscolari  espiratariej  capaci  non  solo  di  ricon- 
durre le  ossa  della  cassa  toracica  nella  loro  posizione  di  equilibrio, 
ma  di  spostarle  al  di  là  di  questa  posizione,  facendo  subire  alle  coste 
una  rotazione  dall'alto  al  basso,  fino  a  raggiungere,  nella  respira- 
zione forzata  o  dispnoica,    il  massimo   restringimento    della    cavità 

toracica    e    la    massima  diminu- 
irÙ^sLkZ*  zione  dei  suoi  diversi  diametri. 

6.  Fra  i  muscoli  inspiratóri  è 
da  porre  in  prima  linea,  per  l'evi- 
denza della  sua  azione,  il  dia- 
framma (flg.  176).  Golia  contra- 
zione delle  sue  fibre  muscolari, 
convergenti  verso  il  eentro  tendi- 
neo trilobato,  la  sua  convessità 
rivolta  verso  il  cavo  toracico  di- 
minnisce,  spingendo  in  basso  i 
visceri  addominali.  Secondo  le 
ricerche  di  Hasse  (1880),  durante 
la  massima  inspirazione,  il  lobo 
destro  del  centro  tendineo  discen- 
de 2,5  cm.,  il  lobo  sinistro  2  cm., 
ed  il  lobo  medio  1  cm.  Le  fibre 
muscolari  che  s'inseriscono  alle 
cartilagini  delle  sei  ultime  coste, 
essendo  dirette  in  alto  pressoché 
verticalmente,  ed  essendo  la  vòlta 
del  diaframma  sostenuta  dai  vi- 
sceri addominali,  contribuiscono 
ad  elevare  e  ad  espandere  le 
coste  inferiori  (Duchenne).  Le  fi- 
bre muscolari  anteriori,  essendo 
dirette  più  orizzontalmente  verso 
il  centro  tendineo,  oppongono  una 
certa  resistenza  allo  spostamento 
in  avanti  dello  sterno.  Da  ciò  forse  dipende  il  fatto  del  rendersi  ar- 
cuato lo  stemo  negl'infermi  da  lungo  tempo  asmatici  (Thane).  Sicché 
l'azione  del  diaframma  non  si  limita  ad  accrescere  nell'inspirazione 
il  .diametro  verticale  del  torace,  come  tutti  riconoscono,  ma  anche 
(coadiuvando  l'elevazione  e  l'espansione  delle  coste  spurie)  aumenta 
l'ampliazione  del  diametro  trasverso  della  base  del  torace,  e  modera 
l'ampliazione  del  diametro  sagittale  a  livello  dell'estremità  inferiore  àéLlo 
iSterno,  le  quali  azioni  sono  meno  note  e  generalmente  disconosciute. 


Fig.  176.  —    Metà    ioferiure  del  torace  con 
quattro  vertebre  lombari,  secondo  Luschka» 

Si  Tede  il  diaframma  dal  davanti,  a,  sesta 
vertebra  dorsale;  6,  quarta  vertebra  lombare; 
e,  apofisi  ensiforme;  d,  d',  aorta  ohe  attraversa 
il  diaframma  per  una  speciale  apertura;  e,  eso- 
&go  :  /i  apertura  nel  tendine  del  diaframma  pel 
passagf^o  della  ven*  cava  inferiore  ;  1.  2,  8,  espan- 
sioni del  centro  tendineo  in  forma  trilobata;  4, 
6.  pondoni  costali,  destra  e  sinistra  del  muscolo 
diaframmatico  ;  6,  7,  pilastri  destro  e  sinistro  del 
diafiramma;  8,  8  moscoll  intercostali  intemi  che 
mancano  verso  la  colonna  vertebrale,  ove  giun- 
gono invece  gl'interoostali  estemi,  9,  9;  10,  10, 
muscoli  sottocostali  del  lato  sinistro. 
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Altri  mascoli  inspiratóri  sono  rappresentati  dai  tre  scaleni  (fig.  177) 
che,  esercitando  trazione  sulle  due  prime  coste,  debbono  fissare  in 
alto  e  sollevare  tutta  la  parete  toracica  (Dachenne). 

Anche  i  muscoli  elevatori  lunghi  e  brevi  delle  coste^  dodici  x>er  lato, 
per  le  loro  inserzioni  in  gran  vicinanza  delle  articolazioni  costo-ver- 
tebrali, debbono  produrre,  per  lievi  accorciamenti,  estese  elevazioni, 
delle  estremità  anteriori  delle  coste  (Traube,  Bosenthal).  Evidente  è 
ancora  Fazione  inspiratoria  del 
muscolo  dentato  posteriore-supe- 
riore. 

Siccome  la  direzione  delle  fibre 
dei  muscoli  elevatori  delle  coste  è 
identica  a  quella  dei  muscoli 
intercostali  esterni  (figure  178 
e  179)  parrebbe  assai  ovvia  Pi- 
dea  di  ritenere  anche  questi  ul- 
timi come   muscoli  inspiratóri. 

Eppure  la  funzione  dei  mu- 
scoli intercostali,  sia  esterni,  sia 
interni,  è  stata  il  campo  d'infi- 
nite controversie,  che  cominciate 
colle  vivaci  polemiche  tra-Hal- 
ler  e  Hamberger,  si  sono  pro- 
tratte fino  ai  giorni  nostri.  Le 
più  diverse  e  contradittorie  opi- 
nioni hanno  avuto  sostenitori 
autorevoli.  Non  tenendo  conto 
dell'opinione  di  Galeno  e  Bar- 
tolin,  che  ritennero  espiratòri 
gVintercostali  esterni  e  inspiratóri 
glHnterni;  né  dell'opinione  di 
van  Helmont,  Aranzio  ed  altri, 
che  negarono  ai  muscoli  interco- 
stali qualsiasi  ufficio  attivo,  e 
li  ritennero  destinati  a  comple- 


Fig»  177,  —  Mascoli  profondi  e  prevertebrali 
del  collo,  secondo  Alien  Thomaon. 

a,  superficie  di  sesione  deirapoflsi  iMwUftre  ;  b, 
apoflai  trasversA  deiratlante;  e,  apoflai  trasTeraa 
della  settima  vertebra  cervicale;  d,  d\  corpi  della 
prima  e  della  quarta  vertebra  dorsiile  ;  «,  0  ,  prima 
e  seconda  costa  :  1,  2,  nande  e  piccolo  retto  ante- 
riore del  capo;  8,  Z\  8",  parte  media,  superiore  ed 
inferiore  del  mascolo  Inngo  del  collo;  i,  4',  4,", 
muscoli  in tertrasversari  ;  5,  5',  scaleno  anteriore 
e  sua  insersioDc  alla  prima  costa;  0,  0\  scaleno 
medio  e  suo  attacco  alla  seconda  costa;  7,  scaleno 
posteriore  ;  8,  parte  posteriore  dell'elevatore  delia 
scapola;  9,  splenio  del  collo. 


tare  la  parete  toracica;  né  del- 
l'opinione inversa  di  Mayow,  Magendie,  Burdach  e  altri,  che  riten- 
nero tanto  gli  esterni  che  gVinterni  inspiratóri  ed  .espiratòri  a  vi- 
cenda; restano  ancor  quattro  altre  opinioni  sostenute  con  gran  lusso 
di  argomenti  da  fisiologi  autorevoli,  e  che  tuttora  figurano  nei  trat- 
tati più  recenti.. 

a)  Tanto  gl'intercostali  estemi  che  gl'interni  sono  muscoli  inspi- 
ratóri (Borelli,  Senac,  Boerahave,  Winslow,  Haller,  Cuvier,  Duchenne). 

h)  Ambedue  i  detti  muscoli  sono    espiratòri    (Vesalio,    Diemer- 
brock,  Sabatier,  Beau  e  Maissiat,  Longet). 


432 


CAPITOLO   DODICESIMO 


c)  Gl'intercostali  estemi  sono  inspiratòrij  gVintemi  sono  espira- 
tòri, fatta  eccezione  della  loro  porzione  intercartilaginea  (Spigel,  Ve- 
sling,  Hamberger,  Hutchinson,  A.  Fick,  Martin  e  Hartwel). 

d)  OPintercostali  non  hanno  grande  importanza  come  motori 
delle  coste;  essi  servono  piuttosto  a  regolare  la  tensione  degli  sx)azi 
intercostali,  e  a  rafforzarla  dorante  l'inspirazione,  impedendone  la 
retrazione  per  Taccresciata  pressione  negativa  intratoracica  (Henle, 
Meissner,  Brticke,  von  Ebner,  Landois). 

La  critica  di  qneste  diverse    dottrine   ci    obbligherebbe  a  troppo 


Fig.  178.  —  Masooli  ìnterooatali  del  qainto  e  del  sesto  spasio,  seoondo  Alien  Thomson. 

A.  Tisti  di  lato;  B,  risti  dal  di  dietro;  IV,  quarta  Tertebra  donale;  V,  quinta  ooata  e  oartllt- 
glne;  1.  1,  mnacoli  elevatori,  lunghi  e  brevi,  delle  coste;  2,  2,  muscoli  intercostali  esterni  ;  8,  3,  mu- 
scoli intercostali  intemi,  resi  visibili  dall'ablasioDe  degli  estemi  nello  spasio  inferiore.  In  A  nesli 
spssi  Interoartilaginei  mancano  gl'intercostali  estemi  ;  in  B,  mancano  gl'intercostali  intemi  preaao  la 
colonna  vertebrale. 


Innga  disamina,  sproporzionata  alla  reale  importanza  dell'argomento 
e  agl'intenti  modesti  del  nostro  trattato.  Ci  limiteremo  quindi  ad  ac- 
cennare ai  dati  di  fatto  che  ci  sembrano  più  importanti,  e  che  de- 
terminano la  nostra  scelta  fì*a  le  diverse  opinioni.    . 

È  un  fatto  innegabile  che  la  direzione  delle  fibre  degl'intercostali 
estemi  interpósti  fra  due  coste  è  identica  a  quella  degli  elevatori 
delle  coste^  e  che  l'accorciamento  di  ciascuna  delle  fibre  che  li  co- 
stituiscono può  farsi  solo  quando  ambedue  le  coste  si  sollevano,  non 
ostante  l'aumento  dello  spazio  interoostale.  È  pure  un  fatto  che  le 
fibre  degl'intercostali  interni  interassei^  avendo  una  direzione  inversa, 
non  possono  accorciarsi  se  non  quando  gli  spazi  intercostali  dimi- 
nuiscono per  abbassamento  delle  coste.  Per  persuadersi  dell'attendi- 
bilità di  queste  affermazioni  basta  mettere  a  nudo  i  muscoli  iiiterco- 
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8t»h  del  torace  di  un  cadayere,  e  d'imitare  Patto  inspiratorio  tirando 
in  alto  lo  stemo  mediante  un  uncino  infisso  in  un  foro  praticato  nel 
manubrio.  Si  osserva  che  col  dilatarsi  degli  spazi  intercostali  si  al- 
lentano i  mnscoli  intercostali  esterni  e  si  tendono  gl'intercostali  in- 
temi interossei:  ciò  dimostra  che  dorante  la  yita,    nell'inspirazione 


Fig.  179.  —  Masooli  profondi  della  parete  anteriore  del  torace,  visti  dal  di  dietro, 
secondo  Alien  Thomson. 

a  parte  posteriore  del  manabrio  dello  sterno;  b,  b,  clavicole;  I-IX,  parti  aateriori  delle  coste  e 
cartilagini  costali;  1,  1*.  muscoli  sterno- tiroidei  ;  2,  2',  muscoli  stemo-ioidei ;  8,  8\  muscoli  triango- 
lari dello  stemo  ;  i,  4',  parte  saperiors  dei  muscoli  trasversi  dell'addome,  che  s'incontrano  in  i'  4', 
•che  è  la  linea  alba  posteriore  ;  5,  ineersioni  del  diaframma  alle  coste  inferiori,  intrecclaotisi  coi  fÌMci 
•del  trasverso;  5',  fascetti  del  diafcamma  che  s'inseriscono  all'apofisi  ensiforme;  0,  0',  intercostali  in- 
terni ;  7,  7,  7,  intercostali  esterni,  essendo  estirpati  gl'interni. 


debbono  avvicinarsi  i  ponti  d'inserzione  degli  intercostali  estemi  e 
allontanarsi  quelli  degrintercostali  interni.  Siccome  i  moscoli  si 
accorciano  attivamente  dorante  la  loro  contrazione,  e  si  allongano 
passivamente  per  l'azione  dei  muscoli  antagonisti,  ne  segue  che 
gl'intercostali  esterni  sono  inspiratóri,  e  gl'interni  interossei  sono 
espiratòri.  Lo  schema  grafico  e  la  macchina  di  Hamberger  (1751),  seb- 
bene mezzi  imperfetti  ed  inadeguati  alla  riprodozionejesatta  del  fé- 

Luciani,  F'mologia  delVuimo^  voi.  I  (3/  ediz.).  S5 


434 


CAPITOLO    DODICESIMO 


nomeno  fisiologico,  valgono  tuttavia  a  focilitare  la  rappresentazione 
meccanica  del  fiotto  (fig.  180).  Quando  le  coste  (io  ebd  passano  nella 
posizione  inspirat<^ia  ag  e  bfj  lo  spazio  intercostale  si  dilata 
{bh  <!«();  lo  sterno  gf  si  allontana  dalla  colonna  vertebrale  a  b 
{f>f>f>^)y  ^^  fibre  degl'intercostali  estemi  akei  accorciano  {aie  >  ai), 
e  quelle  degPintercostalì  intemi  ck  si  allongano  (clr  <;  Ig).  L'inverso 
avviene  quando  il  sistema  dalla  posizione  inspiratoria  ab  g  f  passa 
all'espiratoria  ab  e  d. 

Per  quanto  spetta  alla  funzione  inspiratoria  dei  muscoli  interoar- 
tiUiginei,  che  sono  la  prolungazione  in  avanti  degVinteroostali  intemiy 
la  spiegazione  che  ne  diede  Hamberger  è  meno  chiara,  ma  riesce  facile 
a  intendere  mediante  il  seguente  schema  (fig.  181).  Stante  la  curva- 
tura delle  coste,  queste  possono  essere  con- 
siderate come  aste  piegate  ad  angolo,  a>cd 
e  befj  delle  quali  i  punti  articolari  e  ed  e 
rappresentano  la  sinfisi  tra  le  parti  ossee 
e  cartilaginee,  sulle  quali  si  esercita  la 
trazione.  Durante  l'inspirazione  le  fibre  dei 
muscoli  intercartilaginei^  avendo  la  dire- 
zione ghy  debbono  allontanare  lo  stemo  d/ 
dalla  colonna  vertebrale  afr,  come  le  fibre 
degl'intercostali  esterni,  che  hanno  la  dire- 
zione lei.  Durante  questo  doppio  movimento 
gli  angoli  0  ed  e  debbono  ottundersi,  perchè 
i  muscoli  degli  spazi  intercostali  superiori 
agiscono  contemporaneamente,  e  tutta  la 
cassa  toracica  è  fissata  e  sollevata  lieve- 
mente in  alto  dalla  contrazione  degli  scaleni.  Ke  segue  che  nella  po- 
sizione inspiratoria  sono  attivi,  vale  a  dire  si  accorciano  tanto  gl'in- 
tercostali esterni  che  gVinteroartiUiginei,  benché  abbiano  una  dire- 
zione inversa  (gh  >  g'h'y  kl  >  k'I  ).  Più  recentemente  queste  vedute  di 
Hamberger    furono  meglio  illustrate  dall'Hutchinson  (1852). 

Esse  sono  appoggiate  dalle  osservazioni  dirette  fatte  sul  vivente, 
specialmente  x>er  quanto  riguarda  l'azione  inspiratoria  degl'interco- 
stali esterni.  È  stato  infatti  osservato  negli  animali  che  durante 
l'inspirazione  questi  muscoli  si  tendono,  s'induriscono,  si  gonfiano, 
mentre  durante  l'espirazione  si  rilasciano  e  si  appianano  (An- 
tonio Marcacci  1843,  Duchenne  1866,  Bosenthal  1882).  Se  nei  cani 
o  nei  gatti  si  mette  allo  scoperto  una  porzione  di  muscolo  intercostale 
intemoj  resecando  con  cura  l'intercostale  estemo  che  lo  copre,  in 
guisa  da  poter  osservare  contemporaneamente  i  due  muscoli  inter- 
costali, estemo  ed  intemo ^  di  uno  o  di  due  spazi  intercostali  vicini, 
è  stata  osservata  la  contrazione  alterna  delle  Zoro  ^re,  cosicché  quelle 
degl'intercostali  estemi  agiscono    nelìHnspiraaioney    e  quelle   degl'in- 


Fig.  180.  —  Schema  grafico 
di  Hamberger,  per  dimo- 
strare la  fatisione  antago- 
uistioa  dei  masooU  interoo- 
■tali  eetemi  ed  interoi  (ri- 
prodotU  dalla  fig.  2  della 
■aa  dissertasiooe). 
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tercostali  intemi  neWespircusione  (Ant.  Marcacci).  Più  recentemente 
questo  fatto  è  stato  confermato  con  ricerche  grafiche,  le  quali  hanno 
dimostrato  che  gl'intercostali  intemi  int^rroseei  si  contraggono  alter- 
nativamente col  diafiramma  ed  hanno  quindi  un'azione  espiratoria 
(Newel-Martin  e  Hartwell,  1879). 

Gli  esperimenti  di  elettrizzazione  localizzata,  i  quali  mostrarono  al 
Duchenne  e  ad  altri,  che  producono  sempre  un  restringimento  dello 
spazio  intercostale,  e  il  sollevamento  della  costa  inferiore  sulla 
superiore,  sia  eccitando  i  soli  intercostali  estemi,  sia  anche  gPin- 
temi,  non  contradicono  V  esposta  dottrina,  perchè  normalmente 
nell'inspirazione  si  contraggono 
sinergicamente  tutti  gl'interco- 
stali estemi,  essendo  la  cassa 
toracica  fissata  in  alto  e  sollevata 
dagli  scaleni,  il  che  deve  neces- 
sariamente determinare  un  allar- 
gamento degli  spazi  intercostali. 

Anche  relativamente  alla  fun- 
zione dei  muscoli  interoartila- 
ginei  le  ricerche  sperimentali 
hanno  confermato  le  idee  so- 
vraesposte.  E.  du  Bois-Beymond 
e  P.  Masoin  hanno  infatti  tro- 
vato, sperimentando  su  cani, 
gatti  e  conigli,  che  nella  respi- 
razione forzata  i  muscoli  iuter- 
cartilaginei  si  contraggono  sin- 
cronicamente  col  diaframma,  os- 
sia sono  in^piratòriy  il  che  è 
stato  poi  confermato  da  Bergen- 
dall  e  Bergmann.  Finalmente  B. 
mento  in   modo    esauriente    sia 


Fig.  181.  —  Schemi  grafici  per  dimostrare  ohe 
la  fnnsione  degl'intercostali  interni  Inter- 
cartilaginei  è  identica  a  qaella  degl'inter- 
costali  estemi  interossei. 


Fick  (1897)  che  ha  trattato  l'argo- 
con  considerazioni  critiche  sia  con 
ricerche  di  vivisezione  nei  cani,  giunse  ad  identici  risultati. 

Oltre  gVintercostali  intemi  interossei,  agiscono  come  muscoli  espi- 
ratòri tutti  quelli  che  sono  compresi  nello  spessore  della  parete  ad- 
dominale, i  quali  comprimendo  i  visceri  dell'addome  spingono  in  alto 
il  diaframma  e  in  basso  le  coste  inferiori.  Tali  ìsono  i  muscoli  retti 
addaminalij  gli  obliqui  estemi  ed  intemi,  non  che  i  trasversi. 

Diconsi  toraoometri  gl-'istnunenti  che  servono  a  misurare  i  diversi  diametri 
del  toraoe  e  le  var iasioni  ohe  essi  subiscono  durante  i  movimenti  respiratòri 
abituali  o  forzati.  Quello  del  Sibson^  rappresentato  dalla  fig.  182,  è  il  più  dif- 
fuso e  di  applioasione  assai  facile. 

Riducendo  questo  strumento  al  tipo  di  un  compasso  di  spessore,  e  sostituendo 
all'assicella  che  scorre  in  un  ingranaggio  e  fa  muovere  Tindicedi  un  quadrante, 
una  capsula  coperta  da  una  membrana    di    gomma,    resa    prominente    mediante 
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una  spirale  elastica,  e  fornita  di  un  bottone,  si   possono    registrare  sul   cilindro 
rotate  le  yariaeioni  respiratorie  di  nn  dato  diametro    toracico.  Su   questo    tipo 

sono  costruiti  il  compasso  toraoografo  del 
Bert,  quello  del  Fick,  lo  Btetegrafo  di  Bur- 
don-Sanderson. 

Il  pneumogrqfo  del  Marey  (fig.  18S),  di 
cui  si  hanno  vari  tipi  di  costruxione,  serve 
a  tracciare  le  variasioni  della  intera  ciieon- 
ferensa  toracica  ad  un'alte£za  determinata 
e  costante.  È  uno  degli  strumenti  più  dif- 
fusi per  uso  clinico. 

Per  avere  il  tracciato  preciso  delle  escur- 
sioni del  diaframma,  serve  il  frenofrufo 
del  Rosenthal,  che  consiste  in  una  leva 
in  forma  di  spatola,  che  si  apiK>ggia  alla 
vòlta  concava  del  diaframma,  dopo  prati- 
cata un'apertura  nella  linea  mediana  del- 
l'epigastrio. Pih  semplice  è  il  metodo  d'in- 
trodurre tra  il  diaframma  e  gli  organi  ad- 
dominali un  sacchetto  elastico,  piatto,  che 
è  compresso  quando  il  diafriunma  si  contrae 
e  decompresso  quando  si  rilascia,  e  questi 
effetti  sono  trasmessi  a  un  timpano  a  leva 
scrivente  del  Marey  (Foster).  Questo  metodo 
però  non  registra  solo  le  azioni  diafìiunma- 
tiche,  ma  anche  quelle  alterne  dei  muscoli 
addominali.  Il  metodo  più  semp?ice,  che 
non  esige  alcuna  vivisezione^  ed  è  applica- 
bile perciò  anche  all'uomo,  consiste  nel  pog- 
giare in  un  punto  dell'epigastrio  il  bottone 
di  un  timpano  esploratore,  oppure  il  bot- 
tone dello  sfigmografo  del  Yierordt,  o  anche 
il  bottone  del  ciu^ografo  di  Burdon-San- 
derson  (v.  fig.  108,  pag.  285).  Nell'uomo  (che  non  respira,  come  vedremo,  col- 
l'intervento  attivo  dei  muscoli  addominali)  questo  metodo  dà  risultati  abbastanza 
attendibili. 


Fig.  183.  —  Torscometro  del  Sibson. 

Consto  di  dna  Mie  iMtsUiehA  sd  sn 
golo  '  rotto,  delle  quali  D  viene  nppUost* 
ali»  eolonn*  Tertebnle,  e  B  (ohe  pnò  eoor- 
rere  mU'Mto  graduata  O  porta  alVeetremo 
un'atta  dentata  J.,  pcovvlata  di  un  bottone 
che  al  applica  Millo  sterno.  Essa  nuore  nn 
Indio»  ohe  tegna  in  nn  quadrante  le  eacnr- 
aloni,  esagerandole. 


Fig.  188.  —  Pneamografo  del  Marey  (modello  più  recente). 

Cenata  di  nna  plaeoa  fletalbile  di  aodalo,  ohe  s'incnrya  per  effetto  della  tmdone  eeerdtaaa  da 
dne  braoeia  di  leva  congiunte  alia  oiroonferenaa  del  torace  da  nn  naetro  di  seta.  L'inonrraakento 
ddla  plaooa  è  traamoMO  cod  nna  leva  al  oentro  della  membrana  elaaiica  di  nn  timpano  eeploiatore, 
coningato  per  via  aerea  con  nn  timpano  a  leva  ecriveute.  Con  onesto  atmmento  1  pneamograouni 
•ono  traodati  snl  cilindro  rotante  rov^teiaU»  vale  a  dire  la  linea  discendente  corrisponde  alla  dilata- 
alone  Inapiratorla  del  torace,  e  la  linea  ascendente  alla  retraaione  espiratoria  del  medesimo. 


6.  Determinate  le  potenze  mnscolari  inspiratone  ed  espiratorie, 
daUe  quali  dipende  la  dilatazione  e  il  restringimento  ritmico  del 
cavo  toracico,  dobbiamo  cercare  di  discemere  quali  tra  esse  in- 
terrengono  ed  hanno   un'azione  preponderante  durante  il  ritmo  re- 
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spiratorìo  ordinario,  e  quali  entrano  in  azione  durante  il  ritmo /or- 
zato  o  dispnoico. 

Anche  nella  respirazione  ordinaria  tranquilla  si  possono  distin- 
guere due  tipi  di  movimenti  respiratòri,  il  tipo  addominale  e  il  tipo 
costale;  nel  primo  è  più  accentuata  l'azione  del  diaframtna^  nel  se- 
condo quella  degli  intercostali  esterni  o  in  generale  dei  muscoli  ca- 
paci di  elevare  le  coste.  Se- 
condo le  osservazioni  di  Hut- 
chinson  (1852),  nelPuomo  si  ha 
sempre  la  respirazione  addo- 
minale, nella  donna  la  respi- 
razione costale.  Disegnando 
sopra  un  piano  il  contorno  del- 
l'ombra proiettata  da  due  in- 
dividui di  sesso  differente  nei 
diversi  tempi  dei  movimenti 
respiratòri  ordinari  o  forzati, 
egli  ottenne  le  immagini  della 


fig.  184,  che  rappresentano  in 
modo  molto  istruttivo  i  due  tipi 
di  respirazione.  Durante  l'in- 
spìrazìone  e  l'espirazione  tran- 
quilla, il  profilo  anteriore  del 
torace  e  dell'addome  oscilla 
nei  limiti  dello  spessore  del 
tratto  nero  nn\  Si  scorge  che 
questo  spessore  nelFuomo  è 
massimo  al  livello  dell'epiga- 
strio, e  nella  donna  nella  re- 
gione superiore  delle  mam- 
melle. L'escursione  del  profilo 
toraco-addominale  nella  mas- 
sima inspirazione  raggiunge  la 
linea    punteggiata    delle    due 

immagini,  e  nella  massima  espirazione  si  deprime  fino  alla  silhouette 
delle  medesime.  Si  rileva  che  durante  la  respirazione  forzata  non  vi 
è  più  quella  spiccata  differenza  che  si  osserva  nella  respirazione 
calma  tra  le  variazioni  del  diametro  sagittale  della  cassa  toracica 
nell'uomo  e  nella  donna.  In  ambedue  si  ha  la  massima  dilatazione 
costale  e  spostamento  in  avanti  dello  sterno  nell'inspirazione  for- 
zata, e  in  ambedue  si  ha  la  massima  retrazione  addominale  nell'e- 
spirazione forzata. 

Secondo  Hutchinson  la  differenza  tra  il  modo  ordinario  di  res] ti- 
rare della  donna  rispetto  all'uomo  non  è  effetto  delle  fascette  di  cui 


Fjg.  184.  —  Diagramma  delle  yariasioDi  del 
diametro  nn ter o- posteriore  del  torace  e  del- 
l'addome nei  due  sessi  darante  la  respira- 
sione  normale  e  darante  Ia  inspirazioni  ed 
e8pii*azioni  forzute,  secondo  Hutchinson.  (La 
spiegasioue  si  troyu  nel  tosto). 
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la  prima  fa  uso  abitualo,  perchè  si  osserva  anche  in  ragazze  che 
noa  le  hanno  mai  adoperate.  Probabilmente  essa  costitnisce  un  ca- 
rattere sessuale  secondario,  formatosi  durante  la  filogenesi,  come  ef- 
fetto delle  gravidanze  le  quali  sviluppano  necessariamente  la  respi- 
razione costale,  aumentando  la  pressione  intraddominale,  e  limitando 
l'azione  del  diaframma.  Tuttavia  non  pochi  hanno  ritenuto  che  la 
respirazione  a  tipo  toracico  sia  effetto  delle  fascette  o  delle  cinture 
(Beau  e  Maissiat,  Walsche,  Sibson),  e  anche  recentemente  A.  Waller 
sostiene  questa  opinione,  adducendo  il  fatto  (f)  che  le  donne  delle 
razze  selvagge  presentano  la  respirazione  addominale  come  il  sesso 
maschile. 

Bispetto  al  tipo  addominale  della  respirazione  del  sesso  maschile, 
importa  assai  il  correggere  un  errore  che  generalmente  s'incontra 
nei  trattati  anche  più  recenti,  e  cioè  che  tra  tutti  i  muscoli  inspi- 
ratóri il  diaframma  ha  un^ azione  preponderante,  A.  Fick  (1886)  fece 
notare  che  sì  può,  con  qualche  esercizio,  eseguire  su  sé  stessi  mo- 
vimenti inspiratóri,  mettendo  in  azione  il  solo  diaframma.  Ciò  riesce 
nella  maniera  piil  facile  quando  noi  associamo  all'atto  inspiratorio 
l'intenzione  di  premere  sul  contenuto  addominale.  Durante  queste 
inspirazioni  puramente  diaframmatiche,  i  diametri  trasverso  e  antere- 
posteriore  del  torace  non  cambiano  afhtto,  se  si  eccettui  in  vici 
nanza  della  base  in  cui  aumentano  alquanto,  sebbene  in  minor  mi- 
sura che  nella  respirazione  costale  ordinaria.  Il  Fick  anzi  afferma  che 
soltanto  il  diametro  sagittale  in  vicinanza  del  processo  ensiforme  au- 
menta e  che  il  diametro  trasverso  in  vicinanza  delle  ultime  coste 
diminuisce  ;  ma  io  non  ho  potuto  verificare  in  me  stesso  quest'ultima 
asserzione.  In  ogni  modo  ho  osservato  che  la  respirazione  pura- 
mente diaframmatica  riesce  assai  piò,  faticosa  in  confronto  della  re- 
spirazione ordinaria,  il  che  è  la  prova  manifesta  che  non  solo  la 
donna,  ma  anche  l'uomo,  normalmente  respira  assai  più  col  complesso 
dei  muscoli  intercostali  estemi,  che  sollevano  e  ruotano  le  coste,  che 
col  diaframma. 

Se  si  ammette  col  Donders  che  la  superficie  estema  del  cavo  to- 
racico raggiunga  circa  20  decimetri  quadrati,  e  che  questa  super- 
ficie per  l'azione  degli  intercostali  esterni  aumenti  in  media  solo 
2,5  mm.  in  tutti  i  lati,  si  ottiene  —  secondo  Fick  —  un  aumento 
di  volume  di  500  cmc.  che  corrisponde  al  volume  medio  dell'aria 
che  normalmente  inspiriamo.  Sicché  secondo  queste  valutazioni  del 
Fick,  il  diaframma  nell'inspirazione  ordinaria  non  entrerebbe  affatto 
in  azione,  o  tutto  al  più  aumenterebbe  il  tono  delle  sue  fibre,  per 
impedire  che  venga  aspirato  in  alto  durante  la  dilatazione  della 
cassa  toracica. 

Questa  dottrina  è  evidentemente  esagerata,  ed  è  in  disaccordo  col 
fatto  che  nella  respirazione  tranquilla  dell'uomo,  la  massima  escur- 


LA  MECCANICA  RESPIRATORIA 


439 


SLone  del  diametro  sagittale  si  osserva  in  corrispondenza  dell'epi- 
gastrio (fig.  184),  il  che  non  può  dipendere  che  dall'attività  inspi- 
ratoria  del  diaframma.  Tuttavia  rimane  sempre  vero  il  fatto  che  la 
funzione  diaframmatica  è  normalmente  anche  nell'uomo  di  gran  lunga 
meno  importante  di  quella  complessiva  degli  intercostali  esterni.  Ee- 
centemente  infatti  l'Hultkrantz  ha  osservato  in  un  individuo  il  quale 
nell'espirazione  introduceva  in  media  490  cmc.  di  aria,  che  di  questa 
320  erano  dovuti  alla  dilatazione  toracica,  e  170  cmc.  soltanto  al- 
l'abbassamento del  diaframma. 

Ma  v'ha  di  più:  da  alcuni   tracciati  della  respirazione  toracica  e 


Fig.  185.  —  Pneamogrammi  toracici  ed  addominali  durante  la  veglia  (T  ed  A) 
e  datante  il  sonno  (T'  ed  A'),  ottenuti  da  A.  Mosso. 

Le  cnrye  sono  roveaoiate,  essendo  T  T'  stati  traodati  col  pneamografo  del  Harey,  e  A  A*  colla 
leva  sflmografioa  del  Vierordt  appoggiata  in  vicinanza  dell'ombelico. 


addominale,  contemporaneamente  raccolti  dal  Mosso  durante  la  veglia 
e  nel  sonno,  si  rileva  che  il  caratteristico  tipo  addominale  delle  in- 
spirazioni dell'uomo  che  si  osserva  nella  veglia,  scompare  nel  sonno, 
durante  il  quale  s'accresce  l'attività  degl'intercostali,  mentre  quella 
del  diaframma  si  riduce  al  minimo  (fig.  185). 

Intorno  alla  questione  di  ben  precisare  se  durante  la  respirazione 
tranquilla  ordinaria  per  l'elevazione  delle  coste  entrino  in  attività 
i  soli  intercostali  esterni^  oppure  anche  gli  scaleni  o  gli  elevatori  brevi 
e  lunghi^  le  opinioni  sono  molto  divise,  e  nessun  fatto  positivo  si 
può  addurre  in  appoggio  dell'una  o  dell'altra  affermazione. 

D'altra  parte  è  certo  che  nella  respirazione  forzata,  all'azione  di 
tutti  questi  muscoli,  si  aggiunge  quella  di  altri  muscoli  accessòri,  il 
di  cui  ufficio  ordinario  non  è  quello  di  aiutare  la  dilatazione  del 
torace.  Tali  sono  lo  sterno-cleido-mastoideoj  i  pettorali  minore  e  mag- 
giore^ il  trapezio,  i  dentati^  gli  estensori  della  colonna  vertebrale.  Inoltre 
intervengono  attivamente  i  muscoli  che  servono  ad  abbassare  la  la- 
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ringe,  a  dilatare  la  glottide,  non  che  i  mnscoli  del  palato,  delle  fauci 
e  del  dilatatore  delle  pinne  nasali. 

Un'altra  questione  difficile  a  risolvere,  e  intomo  alla  quale  le  opi- 
nioni sono  divise,  è  qaella  di  ben  stabilire  se  durante  la  respira- 
zione tranquilla  ordinaria  l'espirazione  si  compie  passivamente  per 
semplice  reazione  elastica  oppure  è  aiutata  attivamente  dall'azione 
degli  intercostali  interni  interassei,  del  triangolare  é^llo  sterno^  del 
dentato  postero-inferiore.  La  grandissima  maggioranza  dei  trattatisti, 
a  capo  dei  quali  il  Donders,  adotta  la  prima  opinione;  eppure  gli 
argomenti  addotti  da  A.  Fick  a  sostegno  della  seconda,  non  ci  sem- 
brano di  poco  peso.  Egli  dimostrò  come  si  possa  volontariamente 
con  un  po'  di  esercizio,  eseguire  mpirazioni  attivej  s^ua  mettere  af- 
fatto in  teiksione  la   mascolatnra  addominale.  A  ciò  si  riesce  fàcil- 


¥ì^,  180.  —  Piiriiiiiii(en«niui   tnieei»u   oi>J  pueuwvgnklv  «k»i  ìlmiwj  d«T«MCe 
la  reBpiriiEione  tranquilla  normale. 

L'asoiwa  Inferiore  è  a  livello  del  ponto  morto  della  ineplrasione  più  profonda  ;  rascisMi  toperiore 
del  ponto  morto  deireepiraaione  più  attiva. 

mente  quando  espirando  si  dirige  la  volontà  ad  abbassare  le  coste 
superiori  e  le  spalle,  e  non  a  soffiare  con  forza,  il  che  mette  in  con- 
trazione i  muscoli  addominali.  Durante  queste  espirazioni  attive  in- 
tenzionali puramente  toraciclle,  se  si  congiunge  col  cavo  orale  un 
manometro  ad  acqua,  si  osserva  la  colonna  manometrica  elevarsi  di 
4-5  cm.,  e  si  ha  la  chiara  percezione  dello  sforzo  che  si  fa  coi  mu- 
scoli toracici,  il  che  dimostra  —  secondo  Fick  —  l'azione  espira- 
toria degli  intercostali  interni^  sulla  quale  si  sono  elevati  tanti  dubbi. 
Che  questa  intervenga  anche  durante  il  ritmo  respiratorio  ordinario, 
si  desume  dal  fatto  che  si  può  volontariamente  interrompere  Patto 
espiratorio  in  qualsiasi  momento,  il  che  dipende  certamente  dalla 
inibizione  volontaria  sui  muscoli  espiratòri  che  sono  attivi,  e  non  già 
dall'entrata  in  azione  dei  muscoli  antagonistici  inspiratóri,  della  quale 
non  si  ha  afiEatto  coscienza. 

Un  altro  argomento  piti  ovvio  in  favore  di  questa  dottrinala  me 
sembra  si  possa  ricavare  dai  tracciati  della  respirazione  normale  del- 
l'uomo raccolti  col  pneumografo  di  Marey  (fig.  186).  Essi  dimostrano 
che  tanto  le  escnrsioni   inspiratone  che  le   espiratorie  non  raggiun- 
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gOQo  costantemente  le  stesse  ascisse,  come  se  si  eseguissero  sa  due 
linee  parallele;  ma  sono  ora  più  ora  meno  estese,  secondo  che  nelle 
diverse  rivoluzioni  è  più  o  meno  intensa  la  contrazione  dei  muscoli 
antagonistici  che  le  determinano. 

Aggiungasi  che  nei  cani  io  ho  ben  dimostrato  (1877)  che  le  espi- 
razioni, in  condizioni  ordinarie,  sono  sempre  attive  per  evidente  in- 
tervento dei  muscoli  addominali,  la  contrazione  dei  quali  normal- 
mente prevale  su  quella  alterna  del  diaframma  rispetto  alla  pressione 
intraddominale,  che  —  come  vedremo  —  aumenta  nell'espirazione  e 
diminuisce  nell'inspirazione.  Questo  fatto  accresce  la  probabilità  che 
anche  nell'uomo  i  movimenti  espiratòri  ordinari  siano  attivi,  seb- 
bene per  l'intervento  àegVintereostali  intemij  e  non  della  muscolatura 
addominale. 

Ma  le  prove  più  decisive  in  fevore  della  dottrina  che  anche  nor- 
malmente Vespirazione  è  attiva^  furono  fornite  da  Aducco  (1887).  Da 
una  serie  d'ingegnosi  esperimenti,  eseguiti  sull'uomo  e  sui  cani, 
egli  rilevò  i  seguenti  fatti,  che  dimostrano  nel  loro  complesso  che 
nell'atto  espiratorio  la  contrazione  di  speciali  muscoli  coopera  colla 
reazione  elastica  dei  polmoni,  della  cassa  toracica,  delle  pareti  ad- 
dominali e  dei  gas  intestinali  : 

a)  L'espirazione  normale,  benché  fìivorita  da  molti  elementi  pas- 
sivi, ha  nella  veglia  una  durata  maggiore  dell'inspirazione,  la  quale 
trova  in  detti  elementi  altrettante  resistenze. 

b)  L'espirazione  avviene  egualmente  bene,  anche  dopo  esclusi 
alcuni  dei  suoi  principali  fattori  passivi,  vale  a  dire  dopo  aperte 
largamente  le  cavità  addominale  e  toracica,  per  escludere  la  reazione 
elastica  dei  gas  intestinali  e  dei  polmoni  distesi. 

e)  Se  ai  fattori  passivi  dell'espirazione  si  aggiunge  una  forza 
che  agisca  nello  stesso  senso  (tubo  di  gomma  girato  attorno  al  to- 
race, peso  applicato  al  torace),  non  si  modifica  che  pochissimo  il 
rapporto  di  durata  tra  i  due  atti  respiratòri. 

d)  Nell'espirazione  artificiale  sul  cadavere,  nella  quale  interven- 
gono solo  i  fattori  passivi,  un  determinato  peso  è  spostato  dalle  pa- 
reti toraciche  stesse  di  una  quantità  minore  di  quel  che  non  avvenga 
nell'espirazione  normale. 

*  e)  Date  due  espirazioni  di  eguale  intensità,  di  cui  Puna  ese- 
guita dall'animale  vìvente,  Taltra  fatta  artificialmente  sul  cadavere 
dello  stesso  animale,  la  pressione  positiva  tracheale  sviluppata  da 
quest'ultimo  è  minore. 

/)  Se  durante  il  sonno  si  raccolgono  i  pneumogrammi  toracico 
ed  addominale  di  una  persona  che  respira  attraverso  le  valvole  ad 
acqua  del  Miiller  e  si  aumenta  la  pressione  nella  valvola  espiratoria 
(aggiungendovi  un  po'  d'acqua),  la  grafica  dimostra  (fig.  187)  che 
Vespiraaione  toracica  non  ha  subito  modificazioni  notevoli  nella  du- 
LuciANi,  Fisiologia  delVuomo,  yol.  I  (8.*  ediz.)*  ^ 
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rata  e  nel  decorso,  mentre  quella  addominale  presenta^  a  metà  del 
SUO  percorso,  un  rallentamento.  Questo  rallentamento  è  la  prova  che 
nella  respirazione  calma  i  muscoli  dell'addome  sono  afibtto  inattivi 
come  potenze  espiratorie.  D'altra  parte  la  mancanza  di  questo  ef 
fetto  dell'aumentata  resistenza  espiratoria  nei  pneumogrammi  del 
tocace  è  la  prova  che  i  muscoli  espiratòri  toracici  intervengono  at- 
tivamente, superando  con  facilità  la  detta  resistenza.  Dunque  «  Ve- 
«  spirazione  del  torace,  anche  quando  si  compie  nelle  condizioni  della 


Pig.  187.  —  Pneumogrammi  toracici  e  addominali  raccolti  con  due  timpani  esploratori  a 
bottone  durante  il  sonno  tranquillo  di  un  individuo,  che  respira  con  una  maschera  at- 
trayerso  le  valvole  ad  acqua  del  Miiller  (Aducco). 

In  T  ed  A  la  valvola  inspiratoria  e  quella  espiratoria  ofi^no  la  minima  resistenza.  In  T'  ed  A' 
la  valvola  espiratoria  ottn  maggior  resistenza  per  l'asgionta  di  un  po'  d'acqua.  L'effetto  di  questa 
maggior  resistODsa  si  osserva  nella  linea  espiratoria  discendente  del  tracciato  addominale. 

«  massima  calma  e  tranquillità^  come  appunto  avviene  nel  sonnoj  è  un 
«  fenomeno  attivo  ». 

7.  I  movimenti  respiratòri,  di  cui  sinora  abbiamo  trattato,  deter- 
minano direttamente  l'alterno  riempirsi  e  vuotarsi  di  aria  dei  pol- 
moni, Tinspirazione  e  l'espirazione.  Oltre  questi  movimenti  respira- 
tòri nel  senso  piò.  stretto  della  parola,  esistono  altri  movimenti,  che 
esplicando  la  loro  azione  sulle  vie  aeree  poste  all'infuori  dell'albero 
lìolmonare  e  del  torace  favoriscono  indirettamente  la  ventilazione 
X>olmonare.  Questi  movimenti  sono  indicati  col  nome  di  movimenti 
respiratòri  accessòri  o  concomitanti.  Alcuni  di  questi  movimenti  sono  di 
natura  puramente  passiva,  ossia  rappresentano  semplicemente  effetti 
secondari  dei  movimenti  respiratòri  veri  e  propri  come  ad  es.  i  mo- 
vimenti della  laringe  e  della  trachea,  che  durante  l'inspirazione,  a 
causa  della  distensione  polmonare  e  dell'abbassarsi  del  diaframma, 
sono  stirati  in  basso,  per  risalire  durante  la  successiva  fase  espira- 
toria. Però  altri  movimenti,  ed  è  di  questi  che  ci  occuperemo  bre- 
vemente, sono  di  natura  attiva^  essendo  determinati  dalla  oontrazione 
di  speciali  muscoli. 

Dapprima  debbono  esser  qui  considerati  i  movimenti  respiratòri 
dei  muscoli  intrinseci  laringei^  i  quali  determinano  una  dilatazione 
inspiratoria  e  una  costrizione  espiratoria  della  glottide.  In  diversi 
animali,  sopratutto  nel  cane,  si  osservano  questi  movimenti  regolar- 
mente, mentre  la  loro  presenza  fu  spesso  negata  nell'uomo  a  respi- 
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razione  normale,  osservandosi  in  esso  piuttosto  una  dilatazione 
permanente  della  glottide.  Però  in  una  certa  percentuale  di  casi 
(secondo  Semon  16  7o)  ^^  possono  osservare  anche  nell'uomo  che 
respira  tranquillamente,  come  avremo  occasione  di  vedere  altrove. 

Dopo  i  movimenti  respiratòri  delle  corde  vocali  debbono  conside- 
rarsi anche  quelli  delle  narici  nasali,  che  sono  essenzialmente  ana- 
loghi ai  primi,  e  che  parimenti  nelPuomo  si  osservano  regolarmente 
in  un  certo  numero  di  casi,  non  mancano  mai  in  parecchi  animali 
(ad  es.  il  coniglio),  anzi  in  alcuni  (ad  es.  il  cavallo)  assumono  una 
importanza  speciale,  per  cui  la  paralisi  dei  relativi  muscoli  può 
persino  determinare  pericolo  di  asfissia.  Essi  consistono  medesima- 
mente in  una  dilatazione  dei  fori  nasali,  sincrona  coll'inspirazione 
(o  più  propriamente  comincia  alquanto  prima  del  principio  della 
vera  fase  inspiratoria)  a  cui  sussegue  una  costrizione  dei  medesimi 
fori  coincidente  più  o  meno  esattamente  colla  fase  espiratoria. 

Durante  la  respirazione  forzata  (dispnea)  insorgono  molto  mani- 
festi, come  è  stato  accennato,  questi  movimenti  respiratòri  conco- 
mitanti anche  negl'individui,  in  cui  non  si  osservano  in  condizioni 
di  ritmo  respiratorio  tranquillo.  Talora  si  associano  ad  essi  altri 
movimenti,  quali  la  dilatazione  della  bocca,  il  protrudersi  della  lin- 
gua, ecc.,  che  lasciano  riconoscere  evidentemente  lo  scopo  di  assi- 
curare all'aria  respiratoria  il  libero  accesso  alle  vie  aeree  pol- 
monari. 

8.  La  ventilazione  o  rinnovamento  dell'aria  polmonare  effettuata 
dagli  alterni  movimenti  di  ampliazione  e  retrazione  della  cassa  to- 
racica, varia  assai  in  prox>orzione  colla  diversa  intensità  dei  detti 
movimenti.  Dicesi  aria  respiratoria  la  quantità  volumetrica  di  aria 
che  penetra  ed  esce  dalle  vie  aeree  polmonari  durante  un'inspira- 
zione e  un'espirazione  normale  ordinaria.  Essa  può  essere  misurata 
col  mezzo  di  un  piccolo  gassometro  a  campana  ben  calibrato  e  prov- 
visto di  una  scala  di  graduazione,  a  cui  si  è  dato  dall'Hutchinson 
(1860)  il  nome  di  spirometro  (fig.  188).  Soddisfo  allo  stesso  scopo  un 
contatore  a  gas  di  buona  costruzione,  e  che  ofBra  una  minima  resi- 
stenza al  passaggio  dell'aria  (Mosso). 

La  quantità  dell'aria  respiratoria  secondo  le  ricerche  del  Vierordt, 
in  un  individuo  adulto,  oscilla  da  367  a  699  cmc.  La  media  gene- 
ralmente adottata  è  di  500  cmc.  Quindi  nella  frequenza  media  di 
16  respirazioni  al  minuto,  la  grandezza  della  ventilazione  polmo- 
nare {gro/ndezza  respiratoria  del  Bosenthal)  raggiunge  il  valore  di 
8000  cmc. 

A  misura  che  gli  atti  respiratòri  diventano  più  intensi  e  profondi, 
questa  quantità  aumenta.  Hutchinson  designò  colla  denominazione 
di  aria  complementare  quella  che  può  introdursi  dopo  un'inspirazione 
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normale  con  nn'inspirazione  massima;  aria  di  riserva  qnolla  che  può 
espellersi  dopo  un^espirazione  normale  con  un'espirazione  massima^ 
infine  chiamò  capacità  vitale  la  somma  dell'aria  respiratoria^  comple- 
mentare e  di  riserva,  che  si  ottiene  facendo  seguire  ad  xmHnspirazione 
massima  no? espirazione  ugualmente  massima.  I  valori  ottenuti  colle 
determinazioni,  mediante  gli  spirometri  dei  volumi  di  queste  diverse 
arie,  variano  assai  nelle  ricerche  eseguite  sui  diversi  individui.  Se- 
condo le  osservazioni  raccolte    dalPHaeser,  la  capacità  vitale  media 


Fig.  188.  —  Apparecchio  per  registrare  i  moTìineiiti  reepiratòri  di  un  anìiuale, 
yaleudoti  delle  otcillaKioDi  della  pressione  nelle  vie  aeree. 

S,  spirometro  di  Hutohinson,  al  quale  è  aggiunta  an'assioella  metallica  che  termina  in  nna  penta 
che  traccia  snl  cilindro  rotante  affamicato  le  o«icillaxionÌ  di  pressione  trasmesse  dalla  trachea  dell'ani- 
male; Et  grande  recipiente  nel  qoale  l'auimale  respira,  couglnnto  per  a  collo  spirometro,  e  per  b 
colla  trachea  deiranimale.  Il  tabe  e  permette  il  rinnovamento  dell'aria  del  recipiente  più  o  mene 
prontamente,  secondo  che  se  ne  stringe  poco  o  molto  il  Inme. 

dei  Tedeschi  sarebbe  di  3222  cmc,  degli  Inglesi  (che  hanno  una 
statura  media  più  alta)  sarebbe  di  3772  cmc.  Oltre  alla  statura  in- 
fluisce sulla  capacità  vitale  il  volume  del  tronco,  il  peso  del  corpo, 
l'età,  il  sesso,  la  professione  o  mestiere,  lo  stato  di  digestione  o  di 
digiuno,  ecc. 


Allo  scopo  di  eyitare  nelle  determinazioni  spirometriche  una  forte  causa  di 
errore  è  necessario,  come  ha  rilevato  von  Hoesslin,  di  espirare  in  un  recipiente 
riscaldato  alla  temperatura  del  corpo  umano  (mercè  riscaldamento  del  fondo  o  delle 
pareti  dello  spirometro,  o  anche  riempiendolo  con  acqua  calda).  Cosi  si  ebbe  p.  et. 
con  uno  spirometro  riscaldato  alla  temperatura  di  37**  C.  una  capacità  vitale  di 
2850  cmc.y  mentre  risultò  una  capacità  vitale  di  soli  2375  omo.,  ossia  una 
differenza  in  meno  del  16,5  %  quando  la  temperatura  dello  spirometro  era  di 
6'C. 
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La  quantità  di  aria  che  rimane  nei  polmoni  dopo  una  massima 
espirazione  dicesi  aria  residuale.  Essa  può  determinarsi  nel  vivente 
col  metodo  di  H.  Davy  e  Orehant,  che  consiste  nel  respirare  per 
on  certo  tempo  entro  una  vescica  di  gomma  contenente  una  quan- 
tità nota  d'idrogeno,  dopo  aver  eseguita  un'espirazione  massima. 
Quando  si  può  ritenere  che  tutta  Paria  residuale  si  sia  mescolata 
coll'idrogeno,  si  fa  l'analisi  percentuale  dell'aria  contenuta  nella  ve- 
scica^  e  con  un  facile  calcolo,  si  trova  il  valore  volumetrico  dell'aria 
residuale.  In  diverse  ricerche,  i  due  osservatori  trovarono  che  essa 
è  eguale  a  1230-1640  cmc.  In  media  si  può  ritenere  approssima- 
tivamente che  l'aria  residuale  sia  eguale  alla  metà  della  capacità 
vitale  (Ciad). 

Dal  complesso  delle  ricerche  spirometriche  si  può  ricavare  il  ri- 
sultato che  in  ciascun  ciclo  o  rivoluzione  respiratoria  normale  si 
rinnova  solo  una  parte  dell'aria  contenuta  nei  polmoni,  che  può  es- 
sere valutata  come  corrispondente  a  '/VV?* 

Se,  durante  una  serie  di  respirazioni  calme  ordinarie,  si  &  una 
sola  inspirazione  d'idrogeno,  e  si  raccoglie  una  porzione  dell'aria  di 
ciascuna  dello  successive  espirazioni,  e  in  fine  si  esamina  in  quale 
di  queste  più  non  si  rinviene  l' idrogeno ,  si  giunge  al  risultato 
approssimativo  che,  dopo  6-10  rivoluzioni,  tutta  l'aria  polmonare  si  è 
rinnovata;  perchè  dopo  questo  tempo  scompare  qualsiasi  traccia  di 
idrogeno  nell'aria  espirata  (Grehant). 

Durante  l'entrata  dell'aria  nei  polmoni,  la  pressione  lungo  le  vie 
aeree  diventa  negativa;  invece  durante  l'uscita  dell'aria  dai  polmoni 
la  pressione  si  fa  positiva.  Per  apprezzare  nell'uomo  queste  oscilla- 
zioni della  pressione  aerea  intrapolmonare,  basta  congiungere  un  ma- 
nometro a  mercurio  con  una  narice,  mentre  si  tiene  chiusa  la  bocca 
e  si  respira  coU'altra  narice  (Donders).  Si  osserva  che,  respirando 
tranquillamente,  nell'inspirazione  la  colonna  manometrica  si  abbassa 
di  1  mm.  e  nell'espirazione  s'innalza  di  2-3  mm.  Hg.  Queste  oscil- 
lazioni si  accrescono  respirando  forzatamente. 

Per  ottenere  i  valori  della  massima  pressione  negativa  e  positiva 
intrapolmonare,  che  è  possibile  raggiungere  mettendo  in  azione  tutte 
le  potenze  inspiratorie  ed  espiratorie,  basta  chiudere  la  bocca  e 
l'altra  narice,  partendo  da  zero  pressione,  e  quindi  eseguire  il  mas- 
simo sforzo  inspiratorio  ed  espiratorio.  Si  osserva,  secondo  Donders,  che 
la  massima  pressione  negativa  inspiratoria  è  in  media  di  —  57  mm. 
Hg  (36-74),  e  la  massima  pressione  positiva  espiratoria  è  di  +  87  mm. 
Hg  (82-100). 

Se  si  considera  da  un  lato,  che  i  muscoli  inspiratóri  per  dilatare 
il  torace  e  gli  organi  dilatabili  che  vi  sono  contenuti,  debbono  vin- 
cere molte  resistenze,  alle  quali  abbiamo  accennato  precedentemente, 
e  d'altro  lato  che  1  muscoli  espiratòri  sono  favoriti  nella  loro  azione 
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dalle  stesse  condizioni  che  ostacolano  l'azione  dei  precedenti,  non 
ostante  che  i  valori  manometrici  della  pressione  polmonare  indichino 
nn  maggiore  effetto  dei  muscoli  espiratòri  rispetto  agli  inspiratóri, 
si  deve  ritenere  che  questi  dispieghino  un'  energia  notevolmente 
maggiore  di  quelli. 

Le  oscillazioni  della  pressione  lungo  le  vie  aeree  respiratorie  possono  essere 
utilizzate  tanto  nelP  animale  ohe  nell'uomo,  per  raooogllere  i  tracciati  dei  movi- 
menti respiratòri.  La  maniera  più  semplice  consiste  nell' introdurre  l'estremità  di 
un  tubo  in  una  cavità  nasale  o  in  bocca,  congiungendo  l'altro  estremo  con  un 
timpano  a  leva  di  Marey.  Negli  animali  giova  meglio  introdurre  in  trachea  una 
cannula  che  si  biforca  in  due  tubi,  uno  dei  quali  comunica  liberamente  coll'aria 
estema  e  l'altro  si  congiunge  mediante  un  tubo  di  gomma  con  un  timpano  a  leva. 
Diminuendo  e  aumentando  il  lume  del  tubo  pel  quale  l'animale  respira,  si  può 
fare  agire  sull'apparecchio  scrivente  una  porzione  maggiore  o  minore  delle  oscil- 
lazioni di  pressione  dell'aria  tra- 
cheale. 

Migliore  e  più  esatto  è  il  metodo 
di  far  respirare  l'animale  in  un  re- 
cipiente di  vetro  assai  ampio  che 
comunica  da  un  lato  colla  trachea 
e  dall'altro  con  un  timpano  a  leva 
(Bert),  oppure  con  un  piccolo  «pi- 
rometro  assai  sensibile  provvisto  di 
una  punta  che  traccia  le  escursioni 
sul  cilindro  rotante  (Tigerstedt)  co- 
Fig.  189.  —  Pneumopletismografo  o  splrografo  me  si  vede  nella  flg.  188.  Il  reci- 
di Bernstein.  piente  ove  l'animale  respira  deve  ee- 
Consta  di  un  reoipieDte  oillndrioo  di  vetro  erme-  «©^e  affatto  chiuso  quando  si  vuol 
ticamente  ohioBo,  entro  il  qoale  il  coniglio  respira  li-  tracciare  il  modo  progressivo  di  al- 
beramente  l'aria  ettoma  attraverso  la  maaobera  o  ed  terarsidei  moti  respiratòri  per  asfis- 
11  tnbo  a.  Il  tubo  di  gomma  6,  oomonicante  coli  in-  .  ,»  „„:„„:\.  ^««^„««.  «««»,«,;««  «^i 
temo  del  recipiente,  è  oonglonto  con  nn  timpano  a  «i»  (Luciani);  oppure  comunica  cel- 
leva  di  Marey.                                                                 l'estemo  mediante  un  tubo  più    o 

meno  aperto    che  permette   un  op- 
portuno rinnovamento  dell'aria  con- 
tenuta nel  fiasco  (Tigerstedt).  In  questo  caso  però   le    oscillazioni   del    tracciato 
non  sono  proporzionali  a  quelle  della  pressione  intrapolmonare. 

Si  può  raggiungere  lo  stesso  effetto,  anche  lasciando  respirare  aria  libera  al- 
l'animale, racchiudendo  questo  entro  una  cassetta  o  campana  di  vetro  ermetica- 
mente chiusa  (Knoll).  Un  tubo  legato  alla  trachea,  oppure  comunicante  a  tenuta 
colla  becca  e  narici  dell'animale,  attraversa  una  parete  della  cassa,  e  comunica 
coli' aria  estema  che  l'animale  respira.  L'aria  interna  della  cassa  mercè  un  se- 
condo tubo,  è  messa  in  rapporto  con  un  timpano  a  leva,  e  traccia,  come  un  pie- 
Hmnografo,  le  variazioni  del  volume  totale  dell'animale  corrispondenti  ai  movi- 
menti inspiratóri  ed  espiratòri.  Il  modo  più  semplice  di  attuare  questo  metodo  ò 
quello  del  Bernstein,  rappresentato  dalla  fig.  189. 

9.  A  misura  che  per  effetto  dei  moti  inspiratóri  ed  espiratòri  au- 
menta e  diminuisce  la  pressione  negativa  intratora4)ioa ,  i  polmoni  si 
dilatano  e  si  retraggono,  per  l'aria  che  penetra  attraverso  la  glot- 
tide nelle  vie  polmonari,  onde  ristabilire  l'equilibrio  della  pressione 
aerea. 

Nella  dilatazione  come  nella  retrazione  x>olmonare,  i  due  foglietti 
della  pleura,  viscerale  e  parietale^  si  mantengono  sempre  a  contatto 
come  già  avvertimmo;  tuttavia    scorrono  l'uno    sull'altro,  x>erchè  il 
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cavo  toracico,  per  l'azione  dei  muscoli  respiratòri,  non  si  dilata  e 
restringe  equabilmente  in  tutti  i  suoi  diametri,  ma  cangia  notevol- 
mente di  forma  specialmente  alla  base,  e  i  polmoni  —  dovendo  se- 
guire passivamente  le  escursioni  della  cassa  toracica  —  debbono  an- 
ch'essi cambiar  forma  per  adattarsi  alla  nuova  forma  del  cavo  to- 
racico (Donders). 

Le  parti  più  fisse  e  che  meno  si  spostano  dei  polmoni,  sono  rap- 
presentate dalle  loro  radici,  dai  loro  apici,  dal  loro  bordo  posteriore, 
e  dalla  porzione  della  loro  faccia  estema  che  tTovasi  allogata  nelle 


Fig.  190.  —  Spostamento  dei  margini  polmonari  dnrante  i  movimenti  respiratòri  (Landois). 

La  linea  atb  indica  11  margine  inferiore  dei  polmoni  dorante  la  poeisione  di  riposo  di  tatti  i 
mnsooli  respiratòri.  La  linea  mn  indloa  il  margine  polmonare  destro  neirinspinudone  profonda  ; 
hi  nella  profonda  espirazione.  Il  triangolo  tt't"  corrisponde  all'area  di  oUu*<tà  cutoluta  del  onore 
quando  il  torace  è  in  riposo.  Nell'inspirazione  profonda  quest'area  si  riduce  al  piccolo  trian^lo  tHi* 
per  l'avansarsi  del  margine  intemo  del  polmone  sinistro  ;  invece  nell'espirazione  profonda  si  estende 
a  tutto  il  triangolo  Uè*  i»el  retrarsi  del  detto  margine.  La  linea  dd'd"  limita  l'area  di  attutita 
relativa  del  cuore,  essendo  questo  viscere  separato  dalla  parete  toracica  da  un  sottile  lembo  polmo* 
Bare. 

docce  laterali  della  rachide;  le  più  mobili  sono  quelle  più  distanti 
dalle  parti  fisse,  vale  a  dire  il  loro  bordo  inferiore,  il  loro  bordo 
anteriore,  e  le  loro  superfici  intermedie.  Sicché  lo  scorrimento  o 
sfregamento  dei  foglietti  pleurici  avviene  specialmente  in  senso  lon- 
gitudinale dall'alto  al  basso,  e  in  direzione  trasversale  dall'indietro 
in  avanti. 

In  condizioni  normali  detto  scorrimento  si  può  constatare  colla 
percussione,  che  dà  suono  timpanico  in  tutta  la  parete  toracica  sotto 
cui  trovasi  sostanza  polmonare^  e  suono  otPuso  ove  trovansi  visceri 
non  contenenti  aria.  Il  margine  inferiore  dei  polmoni  nell'espirazione 
normale,  sul  margine  stemale  d'ambo  i  lati,  giunge  fin  quasi  all'in- 
serzione della  sesta  costa,  sulla  linea  ascellare  fino  al  margine  su- 
periore della  settima  (fig.  190).  Il  margine  anteriore  del  polmone  si- 
nistroj  nell'espirazione  ordinaria,  raggiunge  la  linea  che  va  dal  punto 
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medio  deU'inserzione  della  quarta  costa  fino  all'inserzione  della  sesta 
(vedi  linea  t'f). 

'SelV  inspirazione  profonda  i  margini  inferiori  dei  polmoni  sor- 
passano anteriormente  la  sesta  per  raggiungere  la  settima  costa 
(V.  linea  inn)j  posteriorment.e  arrivando  fino  all'undicesima;  il  mar- 
gine anteriore  del  polmone  sinistro  si  avanza  fino  alla  linea  ii\  !Nel- 
VespiraOione  molto  energica^  i  margini  polmonari  inferiori  salgono 
fino  alla  linea  hi;  il  margine  anteriore  del  polmone  sinistro  si  al- 
lontana fino  alla  linea  ee'. 

Nelle  pleuriti  essudative^  rendendosi  scabre  le  superftci  dei  foglietti 
pleurici,  il  loro  scorrimento  durante  i  moti  respiratòri  dà  luogo  a 
un  rumore  caratteristico  di  rfregwmentOj  qì\ì^  i  medici  utilizzano  come 
se^no  diagnostico. 

GoW asooltaaione  immediata,  e  col  mezzo  di  uno  stetoscopio^  si  sente 
nell'inspirazione,  in  tutto  l'ambito  dei  polmoni,  un  murmurc  che  di- 
cesi vescicolarcy  perchè  dipendente  dalla  dilatazione  degli  alveoli  e 
dall'attrito  dell'aria  che  attraversa  i  bronohioli.  Il  murmure  è  più 
aspro  nei  fanciulli  fino  a  12  anni  di  età,  perchè  gl'infandiboli  pol- 
monari sono  di  circa  Vs  più  stretti  che  negli  adulti.  Nell'espirazione 
si  sente  un  debole  e  dolce  rumore  di  soffio. 

Ascoltando  lungo  le  grandi  vie  aeree  (laringe,  trachea,  grossi 
bronchi),  tanto  nell'inspirazione  che  nell'espirazione,  si  sente  un  ru- 
more aspro,  chiaro  e  acuto  simile  alla  gutturale  tedesca  chj  che  si 
è  denominato  soffio  bronchiale.  Esso  si  percepisce  non  solo  nel  collo, 
lungo  la  laringe  e  trachea,  ma  anche  nel  torace  tra  le  due  scapole, 
a  livello  della  quarta  vertebra  dorsale,  che  è  il  punto  di  biforcazione 
dei  bronchi.  È  un  poco  più  accentuato  a  destra^  perchè  il  bronco 
destro  ha  maggiore  calibro,  ed  è  più  forte  in  generale  nell'espira- 
zione che  nell'inspirazione.  In  tutte  le  altre  parti  del  torace  il  ru- 
more bronchiale  non  si  sente,  essendo  coperto  dal  murmure  vescico- 
lare. Ma  si  ode  distintamente  in  qualsiasi  parte  dell'area  x>olmonare, 
quando  gli  alveoli  siano  atelectasici  o  infiltrati.  Così  nelle  pneumo- 
niti  si  può  determinare  l'estensione  del  polmone  divenuto  impervio 
o  epatizzatOj  fondandosi  sull'estiensione  dell'area  ove  abnormemente  si 
sente  il  sofQo  bronchiale, 

lò.  Dicemmo  che  non  solo  i  polmoni,  ma  anche  il  cuore  ed  i  vasi 
datiguigni  subiscono  gli  effetti  dei  cambiamenti  di  pressione  deter- 
minati dal  ritmo  respiratorio. 

Per  precisare  questi  effetti  è  necessario  premettere  lo  studio  delle 
oscillazioni  della  pressione  intratoracica  ed  intraddominale  nei  due 
tempi  del  ciclo  o  rivoluzione  respiratoria.  Ciò  riesce  nel  modo  più 
semplice  col  metodo  degli  esploratori  esofageo  e  rettale^  coniugati  Con 
timpani  a  leva  del  Marey  (Luciani  1878,  Bosenthal  1880). 
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I  tracciati  della  fig.  191,  da  me  raccolti  con  questo  metodo  in  un 
cane  narcotizzato,  sono  molto  istruttivi,  perchè  dimostrano  che  le 
oscillazioni  respiratorie  della  pressione  nelPinterno  del  torace  e  del- 
l'addome non  sono  tmncidentiy  ma  interferenti.  Mentre  la  pressione 
iutratoracica  si  abbassa  nell'inspirazione  e  sHnnalza  nell'espirazione, 
la£  pressione  intraddominale  nel  primo  tempo  deirinspirazione  s'in- 
nalza e  nel  secondo  tempo  si  abbassa,  nel  primo  tempo  dell'espira- 
zione si  abbassa  e  nel  secondo  tempo  s'innalza.  Per  interpretare 
questi  fatti  bisogna  supporre  che  il  diaframma  intervenga  attiva- 
mente solo  nel  primo  tempo  deirinspirazione,  ed  i  muscoli  addomi 
nali  intervengano  attivamente  solo  nel  secondo  tempo  dell'espirazione. 
Ciò  armonizza  con  quanto  sopra  dicemmo  intorno  alla  prevalente  iui- 


Fig.  191.  —  Oscillazioni  renpiratorie  della  pressioue  iiitratoraoiou  (T)   e   della   pre«HÌoue 
intraddominale  (A)  in  tin  cane  narcotizzato  (Luciani). 

portanza  inspiratoria  dei  muscoli  intercostali  esterni  ed  alla  natura 
costantemente  attiva  del  movimento  espiratorio. 

Le  oscillazioni  respiratorie  della  pressione  nelle  due  grandi  cavità 
splancniche  sono  tanto  più  ampie  od  escursive,  quanto  più  è  difficol- 
tata l'entrata  e  l'uscita  dell'aria  dalle  vie  polmonari,  che  tendono  a 
compensarle  e  ristabilirne  l'equilìbrio.  Per  verificare  sperimental- 
mente questo  fatto  basta  raccogliere  i  tracciati  della  pressione  in- 
traddominale in  un  animale  tracheotomizzato  e  vedere  come  si  mo- 
dificano le  curve  respiratorie,  quando  si  restringe  il  lume  del  tubo 
annesso  alla  cannula  tracheale.  La  fig.  192  dimostra  che  l'effetto 
consiste  in  una  cospicua  esagerazione  specialmente  degli  atti  inspi- 
ratóri, i  quali  diventano  più  profondi  e  duraturi.  Si  esagera  anche 
Fattività  espiratoria,  ma  in  misura  assai  minore,  e  rispetto  solo  alla 
intensità  e  non  già  alla  durata.  L'interferenza  delle  due  curve,  in- 
tratoracica ed  intraddominale,  persiste. 

La  determinazione  nei  diversi  animali  superiori  e  nell'uomo  dei 
valori  assoluti  delle  oscillazioni  respiratorie  della  pressione  intrato- 
racica ed  intraddominale  non  è  stata  finora  soggetto  di  ricerche  nu- 
merose e  complete.  I^on  possediamo  che  i  pochi  risultati  ottenuti 
nel  coniglio  da  Adamkiewicz  e  Jacobson,  e  quelli  di  Bosenthal,  che 

Luciani,  Fitiologia  deWuamOf  voi.  I  (3.'  edis.).  57 
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dimostrano  che  in  detto  animale,  nell'inspirazione  normale,  la  pres- 
sione discende  lino  a^^—  40  mm.  di  acqua  (z=  —  3  mm.  Hg),  e  nelle  in- 
spirazioni le  più  intense  che  si  hanno  dietro  chiasora  del  tubo  tra- 
cheale la  pressione  negativa  può  raggiungere  il  valore  di  —  250  mm. 
di  acqua  (=  —  20  mm.  Hg), 

Recentemente  è  riescito  a  parecchi  osservatori  (Ewald,  Einthoveu, 
Aron,  van  der  Brugh),  servendosi  di  speciali  apparecchi,  di  intro- 
durre nella  cavità  pleurica  (senza  determinare  con  ciò  un  pneumoto- 


Fig.  192.  —  Oflcillasioni  respiratorie  della  presaione  intratorocica  (T)  e  della  preMÌooe  in- 
traddomiDale  (A)  in  un  cane  unrcotixzato  e  tracheotomizzato.  Nel  punto  B  ai  atringe 
il  tubo  tracheale  (Luciani). 

race)  una  cannula  collegata  ad  un  manometro  e  di  misurare  direttn- 
mente  con  questo  mezzo  la  pressione  nel  cavo  pleurico.  Nelle  determina- 
zioni di  Einthoven  e  del  suo  allievo  van  der  Brugh  si  aveva  durante 
l'espirazione  una  pressione  pleurica  negativa  uguale  a  —  80,  durante 
l'inspirazione  a  —  102  mm.  di  acqua. 


a 


Fig.  19S.  —  Esploratore  esofageo 
del  Luciani. 


Consta  di  noa  sonda  elastica,  coperta  aire 
stremità  di  nn  sottile  budello  di  gomma. 


Per  raccogliere  i  tracciati  delle  oscillazioni  della  pressione  intratoracica  nel- 
l'animale, il  metodo  più  semplice  consiate  nell' introdurre  nell'esofago  previa  eso- 

fagotomia,  una  sonda  elastica,  o  anche 
nn  tubo  metallico  pertugiato,  coperto  alla, 
estremità  con  un  budello  sottile  di  gomma, 
e  di  metterlo  in  rapporto  con  un  tim- 
pano  a  leva,  previa  legatura  dell'esofagi 
flg.  1B3).  Quest'ultima  operazione  è  ne- 
cessaria per  assicurare  la  perfetta  chiu- 
sura dell'esofago  al  di  sopra  della  sonda, 
esploratrice,  mentre  al  disotto  lo  stato- 
tonico  dell'ostie  del  cardias  garantisce  a  sufficienza  la  chiusura,  eccettuatine  i 
momenti  di  deglutizione,  che  nell'animale  narcotizzato  intervengono  raramente. 
La  non  perfetta  chiusura  dell'esofago  dopo  l'introduzione  della  sonda  per  la  yi& 
della  bocca  o  della  narice,  impedisce  di  raccogliere  nell'uomo  le  oscillazioni  della 
pressione  intratoracica  (Rosenthal).  Forse  non  sarebbe  difficile  rimuovere  questo 
inconveniente  ricorrendo  allo  stesso  artificio  impiegato  dal  Pfltiger  e  Ludwig  nel 
catetere  polmanarti  (v.  fig.  171,  pag.  408). 

Per  raccogliere  i  tracciati  della  pressione  intraddominale,  si  può  impiegare  il 
metodo  del  Bert,  che  consiste  nelFiutrodurre  nell'intestino  retto  un  tubo  di  vetro, 
fissarlo  a  tenuta  d'aria  attorno  agli  sfinteri  anali  mercè  una  specie  di  pessario,  e 
metterlo  in  rapporto  con  un  manometro  ad  acqua  coniugato  col  timpano  a  lera 
(fig.  194,  A).  Ma  l'intromissione  del  manometro  è  del  tatto  inutile,  e  non  è  ne- 
cessario un  mezzo  speciale  per  ottenere  la  chiusura  dell'orificio  anale  che  è  ab- 
bastanza garantita  dalla  contrazione  tonica  degli  sfinteri.  Può  bastare  allo  scopo 
l'introduzione  di  un  pezzo  di  siringa   uretrale  di  grosso  diametro,  pertugiata  in 
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più  punti  e  provvista  agli  estremi  e  nel  mezzo  di  tre  rilevamenti  formati  da  anelli 
^i  gomma,  sopra  i  quali  si  lega  un  sottile  budello  (Luciani).  Questo  metodo  è  ap- 
plicabile   anche   ali*  uomo,  e    riesce   sempre,    se    preventivamente  si    è   usata  la 
precauzione  di  vuotare  l'intestino  delle  fecce 
jMsoumulate  nelP  ultimotratto  (fig.  194,  B). 

11.  Qaali  che  siano  i  valori  asso- 
lati di  dette  oscillazioni  di  pressione 
delle  dae  cavità  splancniche  determi- 
nate dal  ritmo  respiratorio,  è  evidente 
che  esse  debbono  inflaenzare  notevol- 
mente il  corso  centripeto  del  sangue 
^elle  vene,  e  riescire  un  efficace  alato 
alia  circolazione  del  sangae  governata 
dal  cuore. 

Questa  dottrina  fisiologica  è  abba- 
stanza antica.  Yalsalva  (1760)  e  Haller 
<1766)  sembra  siano  stati  i  primi  ad 
osservare  nell'uomo  il  gonfiarsi  ed  il 
vuotarsi  della  vena  giugulare  in  coin- 
cidenza dell'espirazione  e  dell'inspirazione.  David  Barry  (1825)  fece 
aspirare  per  mezzo  di  un  tubo  annesso  centralmente  alla  giugulare, 
un  liquido  colorato,  ed  esagerò  l'importanza  funzionale  dell'aspirazione 
toracica  inspiratoria.  Wedemeyer  (1828)  ripetè,  con  migliore  indirizzo, 


Fig.     194.   —   Esploratori    rettali 
del  Bert  (A)  e  del  Luciani  (B). 

J.  è  an  tabo  di  vetro,  aperto  all'estra- 
mità,  che  s'introdaoe  nel  retto  e  sì  flaw 
all'apertara  anale  «ol  rigonfiare  un  peeaa- 
rio  elastico  cavo  annesso  al  tubo. 

B,  è  una  sonda  elastica,  oppure  metal- 
lica, con  due  furi  laterali,  provvista  di  tre 
anelli  di  ffomroa,  sui  quali  ò  fissato  un  pic- 
colo budello  sottile. 


Fig.  195.  —  Osoillasioni  respiratorie  della  pressione  intratoraoioa  (T)  e  della  vena 
cava  superiore  (C)  in  un  cane    narcotizsato  e  traoheotomistato  (Luoiani). 

T,  raccolto  col  l'esploratore  esofageo;  C,  con   un   manometro   sd  acqua,   ambedue  congiunti  eoe 
timpani  a  leva  del  Marey. 


gli  Stessi  esperimenti.  Poiseuille  (1831)  applicò  alle  vene  il  suo  emo- 
dinamometro^  e  cercò  di  ridurre  a  cifre  la  forza  di  aspirazione  eserci- 
tata dall'atto  inspiratorio,  e  di  stabilire  la  distanza  dal  torace  in 
cui  cessa  l'influenza  della  medesima.  Dopo  la  scoperta  del  chimo - 
grafo  del  Ludwig  (1847)  cominciò  la  serie  delle  ricerche  col  metodo 
grafico  dirette  a  meglio  precisare  l'influenza  della  meccanica  respira- 
toria sulla  pressione  sanguigna  nelle  vene  e  nelle  arterie. 

Nella  fig.  195    si  ha  un    esempio    molto  chiaro  di  raffronto  delle 


452  CAPITOLO    DODICÈSIMO 


corvè  respiratorie  intratoraciche  collo  coatemporanee  curve  della 
])re88ioiie  sanguigna  nella  vena  cava  superiore.  Facendo  astrazione 
dalle  oscillazioni  secondarie  dipendenti  dal  ritmo  cardiaco  (v.  capi- 
tolo VII,  10),  si  vede  che  le  curve  respiratorie  seguono  lo  stesso 
andamento  e  coincidono  fra  loro,  se  si  prescinde  da  un  piccolo  ri- 
tardo che  presentano  le  curve  della  pressione  venosa  rispetto  a  quelle 
della  pressione  intratoracica,  probabilmente  dipendente  dall'interpo- 
sizione del  manometro  ad  acqua.  Si  può  adunque  concludere  che  la 
pressione  negativa  delle  vene  intratoraciche  subisce  un  abbassa- 
mento durante  Patto  inspiratorio,  e  conseguentemente  aumenta  in 
proporzione  la  velocità   con  cui  il  sangue   dalle  vene  estratoraciche 


Fig.  196.  —  CuDtiDnasione  del  traodato  della  precedente  Agora. 
Nel  punto  B  ai  stringe  alquanto  il  tubo  anneeeo  alla  trachea. 

affluisce  alle  intratoraciche  ed  al  cuore.  L'opposto  avviene  duranti' 
l'atto  espiratorio. 

Esagerando  gli  effetti  dei  moti  respiratòri,  collo  stringere  il  lumo 
del  tubo  tracheale,  le  curve  respiratorie  si  rendono  più  escursive, 
titnto  quelle  trasmesse  dalla  sonda  esofagea,  che  quelle  trasmesse 
4lalla  cava  superiore  (fig.  196). 

L'impulso  alla  circolazione  venosa  impresso  dal  movimento  inspi- 
ratorio non  è  controbilanciato  dall'effetto  contrario  del  movimento 
espiratorio.  Infotti  le  espirazioni  sono  quasi  sempre  più  lente  deUe 
inspirazioni;  inoltre  la  pressione  intratoracica  resta  sempre  negativa 
anche  durante  gli  atti  espiratòri  ordinari  e  quindi  sempre  favorevole 
al  corso  centripeto  del  sangue  nelle  vene;  infine  bisogna  anche  te- 
ner conto  46gli  effetti  delle  ondulazioni  respiratorie  della  pressione 
intraddominale,  che  sono  sempre  a  favore  del  corso  del  sangue  ve- 
noso, specialmente  quando  le  espirazioni  sono  aiutate  dall'intervento 
attivo  dei  muscoli  addominali,  il  che  —  secondo  le  mie  esperienze  — 
avviene  costantemente  nei  cani.  La  fig.  197  è  molto  istruttiva,  perr 
che  dimostra  che  le  ondulazioni  respiratorie  della  pressione  néUa 
cava  inferiore  sono  presso  a  x>oeo  coincidenti  e  presentano  lo  stesso 
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andamento  dì  quelle  contemporanee  tracciate  dalla  cava  superiore. 
Ciò  prova  l'intervento  attivo  dei  muscoli  addominali,  che  durante 
l'espirazione  producono  un  effetto  pressorio  nella  cava  inferiore,  mentre 
l'azione  del  diaframma  durante  Finspirazione  non  è  capace  che  di 
diminuire  l'effetto  depressorio  dovuto  al  rilasciamento  dei  muscoli 
addoiiìinali. 

12.  L'influenza  che  i  moti  respiratòri  esercitano  sulla  pressione  e 
sul  corso  centrifugo  del  sangue  nelle  arterie  deve  necessariamente 
essere  inversa  a  quella  che  esercita  sulle  vene.  Bisogna  riflettere 
però  che  le  arterie  non  subiscono,  allo  stesso  grado  delle  vene,  gli 
effetti  delle  oscillazioni  della  pressione  intratoracica  ed  intraddo- 
minale.  Le  pareti  delle   arterie   sono   infatti  più   robuste,  meno  ce- 


Vig.   Iìt7.  —  OttcilluKiuiii  reopirauirie  «ioìlii  pttiAHiuiie  «lellu  vena  cava  superiore  (Ct) 
e  della  vena  cara  infei-iore  {Ci)  io  un  cane  oIoroforniiKsato  (Laeiani). 

In  Ci  la  linea  iDspiratoria  diseendeote  presenta  nn  aoffennamento,  doviitoall'aaioDedeldiafìrammA 
che  non  si  oaierva  in  OS». 

devoli,  e  trovansi  sotto  forte  tensione.  Esse  subiscono  più  facil- 
mente gli  effetti  delle  modiflcazioni  funzionali  del  cuore  indotte 
<1ai  movimenti  respiratòri,  di  quello  che  gli  effetti  diretti  di  detti 
movimenti. 

In  generale  i  fisiologi  che  hanno  eseguite  ricerche  sulle  ondula- 
zioni respiratorie  della  pressione  arteriosa  sono  pervenuti  a  risultati 
assai  disparati.  Ciò  non  è  dipeso  —  io  credo  —  da  errori  di  osser- 
vazione o  di  metodo,  ma  piuttosto  da  che  veramente  gli  effetti  deUa 
meccanica  respiratoria  sulla  pressione  arteriosa  possono  esser  diversi, 
secondo  la  forma  e  l'intensità  del  ritmo  respiratòrio.  H  quale  pruò 
essère  estremamente  frequente  e  superficiale,  estremamente  intenso 
e  raro;  e  tra  questi  due  estremi  possono  osservarsi  molte  grada- 
zioni di  forma,  tra  le  quali  il  tipo  normale  rappresenta  il  centro 
della  scala. 

Kella  efttrema  firequeu^a  della  respirazione  la  pte6sioite  arteriosa 
non  ne  subisce  alcuna  sensibile  influenza,  i>erchè  gli  effetti  delle 
inspirazioni  sono  elisi  da  queUi  delle  espirazioni  che  rapidamente  si 
smeedono.  Ma  quando  il  ritmo   respi^torio   non  è  eccessivamente 
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frequente,  ed  è  molto  intenso,  nel  tracciato  della  pressione  arteriosa 
appaiono  le  ondulazioni  respiratorie  che  possono  assumere  lo  stesso 
andamento  e  coincidere  presso  a  poco  colle  ondulazioni  della  pres- 
sione intratoracica.  Ciò  è  manifesto  nei  tracciati  nella  fig.  198,  da 
me  raccolti  in  un  cane  cloroformizzato  che  in  10  secondi  eseguiva 
9  profonde  respirazioni  e  39  pulsazioni  cardiache.  Si  vede  che  ad 
ogni  espirazione  la  pressione  arteriosa  s'innalza,  e  ad  ogni  inspira- 
zione si  abbassa.  È  molto  prooabile    che  questo   risultato  dipenda 


Fig.  198.  —  Oscillasioni  respiratorie  della   preseioue  intratoracica  (T)   e  dell'arteria 
carotide  (A)  in  un  cane  cloroformiszato   (Luciani). 

II  traocimto  A  fu  raccolto  con  uno  sflfcmMcopio  di  CfaanvMu  e  Marq^. 

essenzialmente  da  una  esagerata  attività  espiratoria  dei  muscoli  ad- 
dominali, capace  di  ostacolare  la  corrente  arteriosa  che  affluisce  al- 
l'addome comprimendone  i  capillari,  e  di  produrre  indirettamente  un 
aumento  di  pressione  nelle  arterie  intratoraciche,  simile  a  quello  che 


Fig.U99.  —  Osoillasioni  respiratorie  della  pressione  della  vena  cava  superiore  ((7<)  in  oob- 
fironto  col  tracciato  della  pressione  dell'arteria  carotide  (Ac)  in  un  cane  oloroformiE- 
sato  (Luciani). 

costantemente  ha  luogo  quando  si  preme  colla  mano  sopra  la  parete 
addominale  lungo  il  decorso  dell'aorta. 

Quando  il  ritmo  respiratorio,  sia  per  frequenza,  sia  per  intensità, 
va  assumendo  la  forma  normale  ordinaria,  colla  stessa  misura  si  at- 
tenua, fino  a  scomparire  del  tutto  o  quasi,  l'influenza  del  medesimo 
suUa  pressione  arteriosa,  come  si  rileva  nei  tracciati  della  fig.  199. 
Analogo  risultato  ottenne  il  Marey,  il  quale  spiegò  il  fatto  fondan- 
dosi sull'antagonistica  influenza  dei  movimenti  del  diaframma  sulla 
pressione  delle  cavità  toracica  e  addominale.  Questa  interpretazione 
non  ci  sembra  corretta,  considerando  da  un  lato  la  parte  secondaria 
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rappresentata  dal  diaframma  nella  meccanica  respiratoria,  e  d'altro 
lato  la  forte  e  costante  attività  espiratoria  dei  mascoli  addominali 
che  si  osserva  nel  cane.  Per  renderci  conto  del  poco  o  nesson  effetto 
del  ritmo  respiratorio  ordinario  snlla  pressione  arteriosa  ci  basta  am- 
mettere che  normalmente  i  moti  respiratòri  si  compiono  con  lentezza 
e  x>erfetta  gradazione,  e  che  i  muscoli  addominali  o  agiscono  mode- 
ratamente dorante  l'espirazione  (cani),  oppure  restano  completamente 
inattivi  (uomo). 

Quando  il  ritmo  respiratorio  diventa  grandemente  raro  e  profondo j 
si  osserva  una  mnrcata  interferenza  tra  le  ondulazioni  respiratorie 
della  pressione  intratoracica  e  le  curve  respiratorie  della  pressione 
arteriosa.  Questo  fenoneno  fu  illustrato  la  prima  volta  dall' Ein- 
brodt  (1860)  in  un  eccellente  lavoro  eseguito  presso  il  labpratorio  del 


Fife.  200.  —  Traodali  della  pretfdioDe  inti'ttCoracioH  {^To)  e  dell»  oarubide  (Ja  ia  un  cane  di 
media  taglia  non  narootiBsato,  che  ha  leggieri  tremiti  specialmente  durante  l'espira- 
zione (Luciani). 

Ludwig.  Nei  tracciati  della  flg.  200  il  fenomeno  si  presenta  nella 
torma  più  classica  che  sia  mai  stata  osservata.  Nel  primo  tempo 
dell'espirazione  la  pressione  arteriosa  s'innalza,  e  si  abbassa  nel  se- 
condo tempo;  nel  primo  tempo  dell'inspirazione  seguita  ad  abbassarsi 
per  quindi  risollevarsi  nel  secondo  tempo.  Sicché  la  pressione  arte- 
riosa raggiunge  il  massimo  nel  primo  tempo  dell'espirazione,  ed  il 
minimo  nel  primo  tempo  dell'inspirazione. 

Per  rendersi  conto  di  questi  fatti  l'Einbrodt  ammise  che  l'abbas- 
samento inspiratorio  della  pressione  intratoracica,  determinando  una 
accelerazione  della  corrente  venosa,  favorisce  il  riempimento  diasto- 
lieo  del  cuore,  a  cui  segue  un  maggiore  efflusso  sistolico  capace  di 
sollevare  la  pressione  arteriosa.  Questa  raggiunge  la  massima  altezza 
nel  primo  tempo  dell'espirazione,  sia  pel  pregresso  maggiore  riempi- 
mento cardiaco,  sia  per  Paumento  espiratorio  della  pressione  intra- 
toracica, che  favorisce  il  corso  centrifugo  nelle  arterie  e  le  azioni 
sistoliche  del  cuore.  Nel  secondo  tempo  poi  dell'espirazione  la  pres- 
sione arteriosa  si  abbassa  pel  rallentamento  della  corrente  venosa, 
che  diminuisce  il  riempimento  diastolico  ed  il  vuotamento  sistolico 
del  cuore. 


CAPITOLO  XIII. 

Oli  ordegni  nervosi  del  ritmo  respiratorio 


Sommario.  —  1.  I  nervi  motori  del  musooli  respiratòri  e  delle  cellule  masoo- 
lari  lisce  dei  bronchi.  —  2.  I  centri  respiratòri  bulhari  e  la  loro  localisKa* 
sione.  —  3.  I  centri  respiratòri  tonali»  —  4. 1  centri  respiratòri  oerébrmli.  — 
5.  Ciascuno  dei  detti  centri  risulta  dall'associazione  di  un  centro  in$^irmtorio 
e  dì  un  centro  espiratoriOf  che  funzionano  ritmicamente  ed  alternativamente. 

—  6.  Autogoverno  del  ritmo  reepiratorio  normale  attuato  dalle  fibre  centripete 
polmonari  dei  vaghi.  —  7.  Influenza  che  esercitano  sul  ritmo  respiintorio  le 
vie  cerebrali  ed  i  nervi  di  senso  in  generale.  —  8.  Fenomeni  che  conseguono 
all'isolamento  del  bulbo  d&l  cervello  e  dal  midollo  spinale.  —  9.  La  dispnea 
e  le  sue  diverse  forme.  —  10.  h^eupnea  o  respirazione  normale  tranquilla.  ^— 
11.    li' apnea   sperimentale   ottenuta  colla  respirazione  artificiale  col  soffietto. 

—  12.  Uapnea  fetale  e  le  analoghe  forme  di  apntea  sperimentale  producibili 
nell'adulto.  —  18.  Uapnea  volontaria  in  confronto  coll'opnea  sperimontaìe,  — 
14.  L'apnea  oolla  ventilazione  continua  producibile  negli  uccelli.  —  15.  La  re- 
spirasioìie  periodica  o  fenomeno  di  Cheyne-Stokes.  —  16.  La  dottrina  fisiolo- 
gica del  ritmo  respiratorio.  —  Letteratura, 

Da  quanto  abbiamo  vedato  nel  precedente  capitolo,  si  rileva  che 
gli  atti  respiratòri  sono  assai  complessi,  per  la  quantità  di  muscoli, 
anatomicamente  ben  distinti,  e  talora  lontani  tra  loro,  che  vi  con- 
corrono attivamente.  La  loro  efficacia  nel  determinare  la  ritmica  di- 
latazione e  costrizione  del  cavo  toracico,  e  la  conseguente  ventila- 
zione polmonare,  tanto  necessaria  alla  vita,  è  tutta  dipendente  dalla 
coordinazione^  vale  a  dire  dall'armonioso  associarsi  e  succedersi  delle 
contrazioni  dei  singoli  muscoli  inspiratóri  ed  espiratòri.  Se  in&tti 
gl'intercostali  estemi  si  contraessero  prima  degli  scaleni,  se  il  dia- 
framma entrasse  in  attività  insieme  agl'intercostali  interni,  non  si 
raggiungerebbe  il  risultato  di  una  sufficiente  rinnovazione  dell'aria 
l)olmonare,  o  vi  sarebbe  uno  sciupìo  inutile  di  energia. 

L'attività  ritmica  respiratoria,  risultando  dalla  funzione  coordinatA 
di  svariate  e  ben  distinte  potenze,  non  può  avere  per  fondamento, 
come  possibilmente  quella  del  cuore,  una  proprietà  fisiologica 
inerente  ai  muscoli,  ma  deve  necessariamente  dipendere  (ed  i  &tti 
lo  dimostrano  in  maniera  assai  manifesta)  dalla  funzione  ritmica 
coordinatrice  di  complessi  ordegni  nervosi^  di  cui  tratteremo  nel  pre- 
sente capitolo. 
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l.  Gli  ordegni  nervosi  dai  quali  dipende  il  ritmo  respiratorio  sono 
rappresentati: 

a)  dai  nervi  motori  dei  singoli  muscoli  che  prendono  parte  ai 
movimenti  inspiratóri  ed  espiratòri; 

b)  da  un  organo  centrale,  o  meglio  da  un  complesso  di  centri 
nervosi  tra  loro  associati  e  costituenti  un  piccolo  sistema; 

e)  dai  nervi  afferenti  capaci  di  modificare,  direttamente  od  indi- 
rettamente, Fattività  dei  detti  centri. 

I  nervi  motori  dei  muscoli,  che  normalmente  determinano  la  dila- 
tazione inspiratoria  e  la  retrazione  espiratoria  della  cassa  toracica, 
si  originano  tutti  dalle  radici  anteriori  dei  nervi  spinali.  I  motori 
dei  muscoli  scaleni  si  staccano  dal  tratto  cervicale,  e  precisamente 
dal  secondo  al  settimo  paio,  e  poi  formano  il  plesso  cervicale  e  bra- 
chiale, da  cui  si  partono  i  rami  muscolari;  i  nervi  frenici  che  ani- 
mano il  diaframma  si  originano  8pecialme^te  dal  quarto  paio  cervi- 
cale, ma  sono  rinforzati  da  fibre  provenienti  dal  terzo  ed  anche  dal 
quinto  paio;  i  muscoli  elevatori  lunghi  e  brevi  delle  coste,  ì  muscoli 
intercostali  esterni  ed  intemi,  i  muscoli  addominali,  ricevono  nervi 
provenienti  dalle  paia  toraciche  del  midollo,  e  precisamente  i  rami 
posteriori  dei  nervi  dorsali  animano  gli  elevatori,  i  nervi  intercostali 
i  muscoli  omonimi,  ed  i  rami  addominali  intemi  o  anteriori  degli 
intercostaliy  i  muscoli  dell'addome,  i  quali  ricevono  anche  fibre  pro- 
venienti dal  primo  paio  lombare. 

La  riprova  fisiologica  di  qi^esti  fatti  anatomici  si  ha  nei  seguenti 
esperimenti:  —  TJn  taglio  trasversale  del  midollo  al  di  sotto  dell'uscita 
dell'ultimo  nervo  intercostale  lascia  perfettamente  integri  tutti  i 
movimenti  respiratòri,  mentre  un  taglio  trasverso  lungo  il  tratto 
toracico  del  midollo,  paralizza  tutti  i  muscoli  respiratòri  i  cui  nervi 
si  originano  al  di  sotto  del  taglio.  Se  si  recide  trasversalmente  il 
midollo  nella  parte  inferiore  del  tratto  cervicale,  vale  a  dire  al  di 
sopra  del  primo  nervo  intercostale  fino  al  di  sotto  dell'uscita  del 
quinto  paio  cervicale,  si  paralizzano  tutti  i  muscoli  motori  delle  coste 
(fotta  in  parte  eccezione  delle  due  )»rime,  mosse  dagli  scaleni)  tanto 
che  i  moti  respiratòri  si  compiono  quasi  esclusivamente  colla  ritmica 
attività  del  diaframma  (fig.  88,  pag.  244).  Confrontando  gli  effetti  di 
questa  operazione  con  quelli  che  conseguono  alla  recisione  dei  nervi 
frenici  (fig.  203)  si  ha  la  conferma  dell'importanza  predominante 
della  funzione  dei  muscoli  intercostali  rispetto  a  quella  del  dia- 
framma, la  paralisi  del  quale  non  è  affatto  pericolosa  per  la  vita  del- 
l'animale, fatta  eccezione  dei  giovani  conigli,  nei  quali  la  cassa  to- 
racica non  ha  ancora  acquistata  una  sufficiente  rigidità,  ed  i  muscoli 
toracici  un  adeguato  sviluppo,  da  x>oter  focilmente  compensare  con 
essi  la  mancata  attività  del  diaframma.  Queste  osservazioni  sono  con- 
fermate da  quelle  raccolte  nell'uomo,  le  quali  dimostrano  che  in  se- 
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gaito  a  paralisi  del  diaframma  le  respirazioni  diventano  alquanto  più 
frequenti,  ma  si  compiono  coi  soli  muscoli  motori  delle  coste,  senza 
intervento  attivo  dei  muscoli  ai'.cessòri. 

Quando  il  taglio  del  midollo  cada  al  di  sopra  del  punto  di  emer- 
genza del  terzo  paio  cervicale,  lino  alla  punta  del  calamo  scrittorio, 
si  paralizzano  tutti  i  muscoli  respiratòri  propriamente  detti,  com- 
preso il  diaframma,  e  permangono  soltanto  i  movimenti  ritmici  della 
glottide,  dei  muscoli  delle  labbra  e  del  naso,  che  —  come  vedemmo 
—  si  associano  non  raramente  ai  movimenti  ritmici  della  cassa  to- 
racica. I  detti  muscoli  sono  animati  da  nervi  emergenti  dal  bulbo  o 
midollo  encefalico^  1  muscoli  delle  labbra  e  del  naso  ricevono  rami 
dal  nervo  facciale,  ed  i  muscoli  della  laringe  sono  innervati  da  rami 


Oa 


To 


Fig.  203.  —  Effetti  del  taglio  dei  frenici  ia  un  cane  (Luciani). 

To,  prei8Ìoue  intratoracica;  Ca,  pressione  carotidea. 

Da  J.  a  £,  prima  della  incisione  dei  frenici  ;  da  £  a  C,  dopo  la  recisione. 

Il  trsociato  dimostra  che  dopo  il  taglio  si  esagerano  tanto  i  movimenti  inspirata  ohe  espitatòri. 


del  vago  (dal  laringeo   superiore  il   muscolo  crico-tiroideo ,  e  dal  la- 
ringeo inferiore  tutti  gli  altri  muscoli  della  laringe). 

Provengono  dal  vago  anche  i  nervi  motori  dei  muscoli  lisci  di 
cui  sono  provviste  le  vie  bronchiali.  Questo  fatto  fu  dimostrato  la 
prima  volta  dal  Longet  (1842),  in  seguito  [revocato  in  dubbio,  ma 
infine  confermato  da  esperimenti  più  recenti,  eseguiti  dal  Bert, 
dallo  Sehiff,  dal  Oerlach  ed  altri.  Specialmente  evidente  è  il  fatto 
che  la  stimolazione  del  moncone  periferico,  in  alcune  specie  di  ani- 
mali, determina  una  diminuzione  di  volume  del  polmone,  il  che  non 
può  dipendere  che  dalla  contrazione  della  muscolatura  liscia  dei 
bronclii.  Ma  il  Boy  col  Brown  e  il  Sandmann  hanno  ammesso  nei 
vaghi  anche  ùbre  dilatatrici  dei  bronchi,  Peffetto  delle  quali  si  ma- 
nifesta con  una  dilatazione  polmonare  quando  si  eccita  con  cor- 
renti più  forti  il  moncone  periferico  del  vago.  Non  è  improbabile 
che  l'esistenza  di  queste  fibre  dilatatrici  renda  in  molti  casi  assai 
debole  o  nullo  l'effetto  dell'eccitamento  contemporaneo  delle  fibre 
costrittrici,  il  che  chiarirebbe  il  risultato  negativo  ottenuto  da  alcuni 
sperimentatori. 
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Il  taglio  dei  vaghi  nei  cavalli  &  aamentare  notevolmente  il  vo- 
lume dei  polmoni,  11  ^he  dimostra  che  le  fibre  costrittrìci  dei  bron- 
chi  trovansi  in  questo  animale  in  eccitamento  continuo  o  tonico. 
Invece  il  taglio  del  vago  nei  cani  produce  una  dilatazione  polmo- 
nare appena  avvertibile,  il  che  dimostra  un  eccitamento  tonico  assai 
debole. 

Secondo  alcune  interessanti  ricerche  del  Fano  e  del  Fascia,  nella 
testuggine  palustre  i  polmoni  sono  capaci  di  movimenti  attivi  as- 
sai estesi,  dovuti  in  parte  alle  cellule  muscolari  lisce,  innervate  dal 
vagOf  ed  in  parte  a  fibre  striate  derivanti  dal  muscolo  diafram- 
matico,  che  penetrando  nel  parenchima  polmonare  rivestono  i  grandi 
alveoli,  e  sono  innervate  da  nef'vi  spinali.  Quando  si  eccita  il  vago 
al  collo  di  questi  animali,  si  ottiene  dal  polmone  una  estesa  e 
lenta  curva  di  contrazione,  affatto  simile  a  quella  data  dai  mu- 
scoli lisci.  Quando  invece  si  stimola  il  midollo  spinale,  si  ottiene 
una  rapida  contrazione  polmonare  evidentemente  dovuta  alla  musco- 
latura striata. 

I^on  è  ancora  ben  chiarita  l'importanza  fisiologica  della  muscola- 
tura lìscia  dei  bronchi  e  dei  nervi  costrittori  e  dilatatori  che  la 
mettono  in  azione.  Sembra  evidente  che  essa  sia  destinata  a  dare 
una  maggiore  resistenza  alla  parete  dei  bronchi,  e  ad  accrescere 
colla  sua  contrazione  la  detta  resistenza,  quando  sia  abbassata  ecces- 
sivamente durante  le  inspirazioni  forzate  la  pressione  negativa  in- 
tratoracica. È  probabile  che  lo  sviluppo  déO?enfisema  polmonare  sia 
favorito  dall'atonia,  o  dalla  paresi  o  paralisi  della  muscolatura  liscia 
dei  bronchi. 

2.  n  complesso  degli  ordegni  centrali  da  cui  i  singoli  nervi  mo- 
tori dei  muscoli  respiratòri  ricevono  gl'impulsi  ritmici,  dovrebbe 
essere  estremamente  complicato,  se  si  riflette  che  da  esso  dipende  la 
coordinazione  dei  movimenti  inspiratóri  ed  espiratòri,  vale  a  dire 
l'armonica  e  sinergica  contrazione  dei  muscoli  che  alternativamente 
dilatano  e  restringono  il  torace.  Bisogna  però  distinguere  i  emiri 
immediati  dei  nervi  motori  respiratòri  dal  vero  eentro  respiratorio 
dominante  e  coordinatore.  1  primi  trovansi  lungo  il  tratto  cervico-  ' 
dorsale  del  midollo  spinale,  e  sono  rappresentati  dalla  sostanza  gri- 
gia delle  coma  anteriori  che  contiene  le  cellule  nervose  delle  quali 
i  nervi  dei  muscoli  respiratòri  raj^presentano  il  prolungamento;  Il 
secondo  ha  sede  nel  bulbo  o  midollo  ecce&lico,'e  non  ha  proUÉfUl- 
mente  alcuna  diretta  influenza  sui  muscoli,  ma  «i  limita  "ad  ecdtÉre 
e  regolare  la  funzione  dei  primi.  !  :    < 

Se  si  estirpa  l'encefiiklo  fino  a  livello  d'sn  piano  nonttàlé' ohe  ^[Miiìssa 
pel  bordo  inferiore  del  ponte  a  protuberanza  anulare,^ 'bppoté  lai  pm« 
tica  un  taglio  a  livello   di   questo  piano,  si  esorta  ìdlie^i'ibiìittale^' 
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dopo  iin  momentaneo  torbamento^  continua  a  respirare  épontaneamente 
in  maniera  regolare  e  perfettamente  coordinata.  Questo  esperimento 
dimostra  che  il  centro  coordinatore  dei  movimenti  respiratòri  non 
trovasi  piU  in  alto  del  bulbo  o  midoUo  enorfalico.  Se  invece  con  un 
taglio  trasverso  si  separa  il  balbo  dal  midollo  cervicale  a  livello 
della  punta  del  calamo  scrittorio,  i  movimenti  respiratòri  si  arrestano 
ipso  facto.  Ciò  dimostra  che  il  centro  respiratorio  è  compreso  nel 
tratto  rappresentato  dal  bulbo,  che  sta  cioè  tra  le  due  superilci  di 
sezione  che  abbiamo  indicate. 

'  Ma  quale  è  la  parte  del  bulbo  che  rappresenta  il  centro  respira- 
torio!  Gli  esperimenti  diretti  alla  localizzazione  di  questo  centro  hanno 
una  storia  abbastanza  complessa,  che  merita  di  essere  riassunta  per 
sommi  capi.  —  Gkdeno  sapeva  già  che  il  taglio  verso  la  parte  più  alta 
del  midollo  determina  la  morte  subitanea  dell'animale.  «  Perspicuum 
estj  quod  si  postprimam  aut  secundam  vertebramj  aut  in  ipso  spinalis 
meduUae  principio  sectionem  ducas ,  repente  animai  eorrumpitur  »  (De 
anat.  administr.^  lib.  Vili,  cap.  IX). 

Questo  esperimento  fu  ripetuto  con  successo  nel  1760  dal  Lorry 
e.  perfezionato  nel  1811  dal  Legallois,  il  quale  dimostrò  sperimen- 
talmenjbe  sul  conigio  che  «  la  respirazione  dipende  da  un  tratto  as-^ 
«  sai  circoscritto  del  midollo  allungato,  situato  a  una  breve  distanza 
«  dal  foro  occipitale  e  verso  ^origine  dei  nervi  delVottavo  paio  o 
«  pneumogastrioi  »  (secondo  la  vecchia  denominazione). 

Parecchi  anni  più  tardi  (1842)  il  Flourens,  riprendendo  gli  espe- 
rimenti del  Legallois,  cercò  una  localizzazione  più  precisa  del  centi'o 
respiratorio,  ma  nulla  aggiunse  di  essenziale  ai  risultati  sperimen- 
tali di  Legallois.  In  una  successiva  comunicazione  (1851)  tornò  sullo 
stesso  argomento,  chiamando  punto  o  nodo  vitale  una  porzione  limi- 
tatissima di  sostanza  grigia,  della  grandezza  di  una  capocchia  di 
spillo^  situata  sulla  linea  mediana  e  verso  la  punta  del  calamo  scrit- 
torio,  Pablazione  della  quale  detei'minerebbe  costantemente  la  morte 
istantanea  dell'animalci 

Ma  Yolkmann  (1842)^  Longet  (1847)  e  M.  Schiff  (1858)  dimostra - 
ronp  che  il  centro  respiratorio  è  un  organo  gemello,  divisibile  in 
due  metà -con  un  taglio  longitudinale  mediano  lungo  il  seno  rom- 
boidale^  il  qual  taglio  non  arresta  a£EAtto  la  respirazione.  Dopo  que- 
ste pubblicazioni  anche  il  Flourens  (1859)  s'indusse  a  riconoscere 
che  «  '  il^  nodo  pitale  è  duplice  »,  e  perchè  là  vita  cessi  è  necessaria 
«  «uà  te«fOM  trasversale  di  6  mm.  che  passi  nel  mezzo  del  V  di  so^ 
stanza  grigia  <M  fnidollo  allungato  *y  vale  a  dite  a  metà  altezza  del 
becco  del  calamo  scrittorio. 

Loi^^et^  e  più  determinatatóente  lo  Schiff,  cercarono.di  dimostrare 
che  il;  vero    centro   respiratorio  è   rappresentato   dal   grosso  nucleo* 
di  :8pstanza  grigia  delle  €Ue  cineree^  che  trovasi  nella  parte  inferiore 
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del  bulbo  all'esterno  del  nacleo  dell'  ipoglosso  sotto  il  paviménto 
del  quarto  ventricolo,  e  che  le  vie  di  trasmissione  di  esso  al  mi- 
dollo trovansi  nei  cordoni  laterali,  il  taglio  unilaterale, dèi  quali, 
sia  al  limite  inferiore  del  bulbo,  sia  a  livello  della  seconda  e  terza 
vertebra  cervicale,  basta  a  produrre  la  paralisi  respiratoria  dei  mu 
scoli  della  metà  omonima  {emiplegia  respiratoria  dello  Schiff)^  L'ani- 
male può  sopravvivere  per  settimane  e  mesi  a  questa  operazione, 
ed  i  movimenti  respiratòri  attivi  nel  lato  operato  più  non  si  ripre- 
sentano (1864).  - 

Quest'ultimo  fiotto  basta  a  confutare  l'opinione  del  Brown-SéquiH*d, 
il  quale  fin  dal  1858  negò  l'esistenza  di  un  centro  respiratorio. bui- 
bare,  La-  morte  subitanea  che  avviene  per  lesioni  bulbari  non  sdi- 
rebbe per  lui  effetto  di  paralisi  o  di  deficienza,  ma  d'irritazioiuè 
traumatica  di  un  centro  o  di  vie  inibitorie  dei  moti  respiratòri.  Be 
ciò  fosse  esatto  dovrebbe,  dopo  poco  tempo,  dileguarsi  l'émipleraa 
respiratoria  consecutiva  al  taglio  del  cordoni  laterali  di  un  lato  nella 
regione  cervicale  superiore.  È  vero  però  che  si  può  distruggere^  pro- 
cedendo con  cautela,  tutto  il  ooA  detto  nodo  vitale  del  Flourens,  anzi, 
secondo  lo  Schiff",  tutta  la  metà  piò,  intema  o  mediale  deWala  cinerea, 
senza  arrestare  perma/nentemente  la  respirazione.  Solo  quando  si  separa 
la  metà  estema  delPala  cinerea  daUa  massa  grigia  centrale^  la^  respira- 
zione del  lato  corrispondente  si  perde  durevolmente. 

Da  questi  risultati  (confermati  anche  negli  ultimi  suoi  anni  dallo 
Schiff  e  dal  suo  allievo  Girard)  dovrebbe  concludersi  che  la  parte 
più  essenziale  del  centro  respiratorio  si  trovi  nello  spessore  della 
metà  più  estema  dell'ala  cinerea,  che  confina  col  bordo  mediale  del 
corpo  restiforme,  yale  a  dire  all'esterno  del  nucleo  dorsn^le  o  sensitivo 
del  vago  e  del  glossofaringeo,  ove  trovasi  il  fascicolo  solitario  e  la 
porzione  dorsale  e  distale  della  formazione  reticolare  (fig.  2Q4). 

Nei  1873  il  Oierke,  sotto  la  direzione  dell'Heidenhain,  esegui  una 
aerie  di  ricerche,  all'intento  di  meglio  precisare  il  segmento  del  bulbo, 
la  lesione  del  quale  arresta  repentinamente  la  respirazione.  SgU 
ebbe  cura  di  precisare,  collo  studio  microscopico  dei  preparati  in- 
duriti e  colorati,  la  localizzazione  delle  lesioni  bulbari  praticate^  du- 
rante la  vita  defgli  animali.  Trovò  che  l'arresto  dei  movimenti  re: 
spiratòri  è  sempre  determinato  dalla  recisione ,  o  almeno  dal  mal- 
trattamento, del  funicolo  solitario.  Egli  s^indusse  a  considerare  questq 
ultimo  come  il  rappresentante  del  centro  respiratorio,  essendo  costi- 
tuito da  una  colonna  di  piccole  cellule  multipolari  commiste  a  fibre 
nervose. 

I  risultati  degli  esperimenti  del  Gierke  non  cbntradicono  affatto 
quelli  dello  Schifa  essendo  impossibile  recidere  il  fascicelo  solitario 
senza  distruggere  contemporaneamente  la.  porzione  estema  e  profonda 
del  nucleo  doréale  del  vago  o  le  fibre  nervose  i^he  ne  discendono.  &o1q 
l'interpretazione  dei  risultati  è  diversa. 
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Gad  e  Marinescn  nel  1892  pabblioarono  ana  serie  d'interessanti 
esperimenti  di  distrazione  lenta  e  graduale  del  pavimento  del  quarto 
ventrìcolo^  col  metodo  di  ripetute  cauterizzazioni  puntiformi  &tte 
con  fili  di  vetro  fuso  all'estremità  alla  lampada,  onde  evitare  l'emor- 
ragia, gli  stiramenti  e  le  pressioni  sulle  parti  circostanti.  Gon  questo 
procedimento,  applicato  con  ogni  cautela,  essi  poterono  distruggere 
non  solo  il  nodo  vitale  del  Flourens  alla  punta  del  calamo  scrìttorìo, 


F!g.  204.  —  Seiione  del  bulbo  omaDO  a  livello  deiriMoiui  del  vago  e  dellMpogloMO, 
copiato  dal  vero  (Lnciaoi). 

Ont,  ceno  natitotiuei  N/t,  naoleo  del  oordone  cmieetot  TUIa^  Ti^diceaaoeBdentedeirAcoatioot 
NX^  naoleo  del  tsgo,  ohe  alla  eaperfloie  del  seno  lomboìdalé  appare  come  aia  cinerea;  JVXJI,  naoleo 
dell'ipifloni  ;  Nm^  aaoleo  mediale  (o  àtX^imieubu  totiM);  IXa^  radice  aeeendente  del  i^oaao-ftiiìigeo 
(0  >WtMMl«w  tolitarifu);  Fr,  £i»niiaBione  reticolare;  Jf,  nte;  SgR,  eoetanta  gelatinosa  di  Bolaodo  ; 
Ta,  ocadioe  aeceadoate  del  trifemiae;  X,  nerre  vago:  Na^  nnclee  ambiguo;  Ot§,  oliva aeoaeioria 
eetenia;  Ooo.  oliva  acceaaoria  anteriore;  O,  oliva;  XJJ,  nervo  ipoglooeo;  L,  lemniaoo;  ^f  Cucio 
piramidale;  ifort,  niicleoaiielfornw. 


ma  anche  la  parte  estema  dell'«2a  cinerea^  compreso  il  fascicolo  se- 
lifariOj  senza  che  la  respirazione  si  arrestasse  definitivamente.  Spesso 
osservarono  turbamenti,  ed  anche  arresti  respiratòri,  dovuti  ad  ec- 
citamento di  vie  inibitrici,  che  cessano  poco  dopo,  e  permettono  di 
continuare  prudentemente  le  cauterizzazioni.  Solo  quando  la  distru- 
zione è  pmetrMa  profondamente  nella  formazione  reUeolare^  si  ha  Var- 
resto  definitivo  della  respirazione.  La  formazione  reticolare,  oltre  alle 
vie  respiratorie  discendenti  verso  i  centri  spinali,  contiene  anche 
numerose  cellule  che,  sebbene  sparse  e  non  aggruppate  in  forma  di 
nucleo,  possono  benissimo  rappresentare  nel  loro  complesso  il  eentro 
reopiraiorio^  Tuttavia  non  è   necessario   distruggere  in  tutta  la  sua 
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estensione  la  detta  formazione  per  ottenere  l'arresto  immediato  della 
respirazione. 

Il  Qfkd  distingàe  col  Deìters  la  porzione  della  formazione  retico- 
lare che  giace  medialmente  alla  radice  delPipoglosso  e  si  estende 
fino  al  rafe,  dalla  porzione  laterale  che  trovasi  alPestemo  di  detta 
radice.  Nei  conigli  basta  distruggere  abbastanza  profondamente  que- 
st'ultima porzione  per  arrestare  per  sempre  i  moti  respiratòri;  in- 
vece nei  gatti  basta  la  causticazione  della  porzione  che  sta  tra  la 
radice  dell'ipoglosso  ed  il  rafe  per  ottenere  lo  stesso  effetto.  In  ogni 
modo,  quale  che  sia  il  segmento  della  formazione  reticolare  che  è 
distrutto,  se  noii  basta  ad  arrestare  del  tutto  la  respirazione,  produce 
tuttavia  costantemente  un  notevole  indebolimento  dell'energia  respi- 
ratoria. È  dunque  probabile  che  tutta  la  formazione  reticolare  (che  rap- 
presenta nel  complesso  un  segmento  del  bulbo  assai  piti  esteso  del 
nodo  vitale  del  Fiourens)  rappresenti  il  centro  respiratorio  bulbare. 
Una  riprova  di  questa  dottrina  è  —  secondo  6ad  —  il  fatto  che 
gli  eccitamenti  elettrici  molto  circoscritti,  applicati  mediante  aghi 
sottili  verniciati  fin  verso  la  punta,  e  infissi  nei  segmenti  della  for- 
mazione reticolare  che  trovansi  al  di-  sotto  6  al  di  sopra  di  quelli 
che  distratti  determinano  l'arresto  del  respiro,  provocano  un'acce^ 
lerazione  del  ritmo  respiratorio,  e  non  già  il  tetano  dei  muscoli  in- 
spiratóri, che  avviene  quando  si  eccitano  le  vie  respiratorie  contenute 
nei  cordoni  laterali  del  midollo  cervicale.    "    <>   : 

Quale  che  sia  l'estensione  del  vero  centro  respiratorio  bulbare,  egli 
è  certo  che  la  simmetria  dei  movimenti  respiratòri  dei  due  lati  dei 
torace  dipende  dalle  fibre  cominessùrali  intrabulbari  che  legano  le  due 
metà  laterali  del  centro  respiratorio;  e  che  le  vie  discendenti  che 
collegano  questo  centro  bulbare  coi  centri  spinali  dei  muscoli  respi- 
ratòri, decorrono^  direttamente  e  senza  incrociarsi  lungo  i  cordoni 
laterali,  e  nella  parte  più  alta  della  regione  cervicale  sono  proba- 
bilmente situate  nei  processi  reticolari  che  trovansi  tra  il  corno  an- 
teriore e  posteriore  della  sostanza  grigia  spinale. 

3.  Ablnamo  già  veduto  che  fin  dal  1858  il  Brown-Séquard  negò 
il  centro  respiratorio  bulbare  e  considerò  i  risultati  degli  esperi- 
menti del  Fiourens  come  fenomeni  inibitòri,  per  cui  si  sospendeva 
l'attività  titmica  dei  centri  spinali,  dai  quali  unicamente  dipende- 
rebbero i  movimenti  respiratòria  L'esser  riuscito  «  distruggere  il  co^ 
detto  nodo  vitale  senza  che  si  sospendesse  la  respirazione,  gli  parve 
una  prova  deirattendibilità  della  sua  opinione.  Ma  noi  sappiamo  che 
il  nodo  vitale  non  rappresenta  tutto  il  centro  respiratòrio  bulbare, 
il  quale  è  assai  più  esteso  e  comprende  probabilmente  tutta  la /or- 
mozione  reticolare. 

Il  Langendorff  nel  1880  tentò  di  restaurare  in  Oeiinania  la  dot- 
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trina  del  Brown  Séqnard,  fondandola  sa  di  un  fatto  iiiteressante 
scoperto  nel  1874  da  P.  Bokitanski,  il  qnale  vide  che  nei  giovani 
conigli  è  possibile  ridestare  per  qualche  tempo  i  movimenti  respi- 
ratòri soppressi  per  la  separazione  del  bulbo  dal  midollo,  dopo  so- 
spesa la  respirazione  artiUciale,  e  dopo  avere  leggermente  stricni- 
nizzato  Panimale,  per  risollevare  ^eccitabilità  del  midollo*  Lo  Schroff 
nel  1875  confermò  questo  &tto,  e  aggiunse  che  anche  senza  Tuso 
della  stricnina,  per  ridestare  alcuni  movimenti  respiratòri  negli  ani- 
mali a  bulbo  reciso,  basta  impedirne  il  raffreddamento  col  porli  in 
una  cassa  riscaldata,  mentre  si  pratica  la  respirazione  artificiale.  D 
Langendorff  (1880)  aggiunse  inoltre  che  nei  gatti  e  nei  cani  neo- 
nati, dopo  la  recisione  del  bulbo,  si  può  ridestare  per  un  tempo  no- 
tevole la  respirazione  naturale,  senz'altro  sussidio  che  la  respirazione 
artificiale.  Ma  sapendosi  che  nei  neonati,  come  negli  animali  infe- 
riori, le  funzioni  spinali  hanno  un  grado  maggiore  di  antoitpmia  e 
d'indipendenza  dai  centri  superiori  che  negli  adulti,  il  Wertheimer 
in  Francia  (1886)  tentò  di  ripetere  gli  stessi  esperimenti  {n  cani 
adulti,  prolungando,  dopo  la  recisione  del  bulbo,  la  respirazione  ar- 
tificiale, per  tre  quarti  d'ora  a  due  ore,  onde  dar  tempo  ai  presunti 
effetti  inibitòri,  prodotti  dal  traumatismo  respiratorio,  di  dileguarsi. 
Egli  osservò  che,  dopo  sospesa  la  respirazione  artificiale,  gli  animali 
eseguiscono  movimenti  toracici,  addominali,  e  degli  arti,  i  quali  de- 
terminano un  grado  di  ventilazione  polmonare  sufficiente,  a.  man- 
tenerli in  vita  per  un  tempo  notevole,  che  può  estendersi  a  tre 
quarti  d'ora. 

Dal  complesso  di  questi  esperimenti  non  sembra  si  possano  trarre 
argomenti  abbastanza  stringenti  per  affermare  l'indipendonza  ^al 
bulbo  delle  funzioni  respiratorie  spinali.  Non  è  infotti  dimostrato 
che  i  movimenti  toracici  e  addominali  che  si  osservano  in  djBtte  con- 
dizioni dopo  il  taglio  del  bulbo,  siano  coordinati  come  le  inspirazioni 
ed  espirazioni  normali;  anzi  dalle  stesse  descrizioni  del  Wertheimer 
risulta  che  essi  si  compiono  irregolarmente  e  incoordinatamente.  Spesso 
consistono  in  semplici  espirazioni  attive  addominali,  seguite  da  in- 
spirazioni passive;  altre  volte  le  inspirazioni  si  associano  a  movi- 
menti espiratòri  ripetuti,  che  ne  elidono  l'effetto  meccanico  e  pren- 
dono l'aspetto  d'inspirazioni  a  due  od  a  tre  tempi;  spessissimo  ai 
movimenti  toracici  e  addominali  si  associano  movimenti  degli  arti, 
della  coda,  della  colonna  vertebrale,  dipendenti  dalla  diffusione  del- 
l'eccitamento dei  centri  spinali.  La  stessa  durata  dell^  sopravvivenza 
degli  anipiali  col  bulbo  reciso  può  essere  effetto  d#U'abba8saipento 
iM>spicuo  della  ,temi>eratura^  determinato  dalla  lunga  respirazioi^e  ar- 
tificiale, x>er  cui  i  detti  animali  si  riducono  alla  condizione  dei  pe* 
cilotermi  o  degli  ibernanti,  i  quali  possono  vive|r{3  lungamente  con 
un  minimo  rinnovamento  dell'aria  polmonare. 
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Il  Langendorff  cercò  di  consolidare  la  sua  dottrina  che  nel  bulbo 
non  esista  che  un  centro  inibitore  è  regolatore  dei  movimenti  respi- 
ratòriy  e  che  ìa  prodìizione  di  questi  dipenda  esclusivamente  dai  oen^ri 
spinali^  col  dimostrare  che  gli  eccitamenti  elettrici,  meccanici  e  chi- 
mici del  pavimento  del  quarto  ventricolo  in  conigli  eloralizzati,  pro- 
ducono fenomeni  di  arresto  del  respiro,  che  cessano  col  dileguarsi 
dell'eccitamento. 

Ma  Kronecker  e  Marckwald  (1887-89),  ripetendo  gli  esperimenti 
in  conigli  col   bulbo   separato  dal  cervello,   ottennero   risultati  del 


Fig.  205. 


Effetti  deIl*60citameDto  elettrioo  debole  (A)  e  mediocre  (B) 
del  balbo  del  cane  (Adacco). 


L'elettriuazione  ha  luogo  da  a  a  to. 

R,  respirasioDi  scritte  col  pneumografo  del  Harey  ;  P,  preesione  arteriosa  tracciata  col  manometro 
metallico  dei  Marey;  «"  minati  accendi. 

Gli  effetti  in»piratòri  sono  evidenti  nell'ano  e  nell'altro  tracciato. 


tutto  opposti.  L'eccitamento  elettrico  del  bulbo  accelera  le  respira- 
zioni, e  talora  dà  luogo  a  movimenti  respiratòri  intercalati  tra  quelli 
eseguiti  dalPanimale.  Ciò  fu  confermato  dall' Aducco  (1889)  nei  cani 
intatti  non  narcotizzati,  sia  coll'elettrizzazione  del  seno  romboidale 
(fig.  205),  sia  colla  stimolazione  chimica  del  medesimo  prodotta  da 
un  cristallo  di  cloruro  sodico. 

Anche  più  interessanti  ci  sembrano  gli  effetti  della  cocainizzazioné 
del  bulbo,  bene  illustrati  dagli  esperimenti  dell' Adncco.  Allorché  in 
un  cane  si  applica  il  cloridrato  di  cocaina  sul  pavimento  del  quarto 
ventricolo  (sia  in-  cristalli,  sia  in  polvere  mescolata  a  vaselina),  si 
osserva  —  dopo  pochi  secondi  o  dopo  pòchi  minuti,  secondò  la  ra-  ' 
pidità  deir assorbimento  del  veleno  ^^  che  ogni  mòvifnento  reèpiratorio 
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cessaj  e  il  torace  si  arresta  in  posizione  cadaverica.  Qaesta  paralisi  dei 
moti  respiratòri  è  preceduta  da  un  brevissimo  periodo  di  eccita- 
mento, durante  il  qaale  si  esagerano  i  moti  inspiratóri.  Fenomeni  af- 
fatto diversi  si  osservano  nel  cuore,  le  pulsazioni  del  quale  si  acce- 
lerano appena  si  applica  il  veleno,  come  avviene  dopo  la  recisione 
dei  vaghi  o  Pavvelenamento  coU'atropina,  e  questo  fenomeno  con- 
tinua anche  dopo  avvenuto  l'arresto  del  respiro.  Quando  si  applica 
il  cloridrato  di  cocaina  in  forma  d'unguento,  per  cui  ritarda  e  di- 
venta più  graduale  Vassorbimento  del  veleno,  si  possono  distinguere 
diverse  fasi  di  alterazioni  per  le  quali  passano  i  moti  respiratòri  e 


Fig.  206.  —  Traodati  normali  della  resplnuione  {R)  e  del  polso  della  carotide  (P) 
in  un  cane,  dopo  la  soopertara  del  seno  romboidale  (Adnooo). 

R.  trsociato  raccolto  col  pneomognifo  del  ìf  arey  ;  P,  col  msBometro  metalUco  del  Marey  ;  «"  col 
segnale  Déprets. 


cardiaci  dell'animale.  Nella  fig.  206  si  veggono  i  tracciati  delle  re- 
spirazioni e  pulsazioni  normali  di  un  cane:  si  contano  circa  4  respi- 
razioni e  18  pulsazioni  cardiache  in  20".  —  Dopo  1'  dall'applicazione 
dell'unguento  di  cocaina  sul  pavimento  del  quarto  ventricolo  si  ot- 
tiene il  tracciato  della  fig.  207,  in  cui  si  contano  5  respirazioni  meno 
escursive  e  36  pulsazioni  in  20".  —  Dopo  9'  dall'applicasione  del 
veleno,  il  respira  (fig.  208)  ha  cambiato  afbtto  forma,  ed  è  divenuto 
lentissimo.  La  linea  di  riposo  del  torace  corrisi>onde  all'estremo  delle 
inspirazioni,  il  che  non  è  dovuto  ad  un  tetano  inspiratorio^  ma  al 
fatto  che  le  sole  espirazioni  sono  attiva,  e  le  inspirazioni  sono  pas- 
sive, vale  a  dire  rappresentano  il  ritorQo  elastico  del  torace  alla 
posizione  di  equilibrio,  al  cessare  delle  aspirazioni.  L'accel^amento 
dei  moti  del  cuore  persiste  :  si  contano  38  pulsazioni  in  20'^^^ —  Dopo 
10'  dall'avvelenamento  cessano   anche  le  espirazioni  attive,  e  l'ani- 
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male  si  avvia  rapidamente  alla  morte  per  asfissia,  se  non  si  eseguisce 
la  respirazione  artificiale  col  soffietto. 

L'azione  paralizzante  della  cocaina  sui  centri  bulbari  fu  raffermata 


Fig.  207.  —  Lo  steseo  cane  della  figura  precedente  an  minato  dopo  l'applicazione 
di  0.5  gr.  d'unguento  cocainico  sul  pavimento  del  quarto  yentricolo  (Aduoco). 

dall' Adncco  colla  constatazione  di  un  complesso  di  fenomeni  affatto 
caratteristico:  la  dilatazione  enorme  della  pupilla,  l'insensibilità 
della  congiuntiva,  l'immobilità  del  globo  oculare,  l'inerzia  e  la  flac- 


Fig.  208.  —  Lo  steseo  cane  delle  due  precedenti  figure,  dopo  nove  minuti 
dall'applicasione  del  veleno  (Aduoco). 

Nel  tracciato  R  si  osserrano  le  espirasionl  attive  e  le  inspiraiioni  passive.  Segue  l'arresto  com- 
pleto delle  rsspirasiODi. 

cidezza  della  lingua  e  dei  muscoli  mandibolari,  la  soppressione  della 
secrezione  salivare,  l'abbassamento  considerevole  della  temi>eratura 
del  corpo,  la  mancanza  dei  riflessi  di  deglutizione^  la  mancanza  del 
vomito  in  seguito  ad  iniezioni  di  apomorfina,  infine  la  sospensione 
di  qualsiasi  reazione  della  sostanza  bulbare  cocainizzata  alle  stimo- 

Luciani,  Fisiologia  deiVuomOf  voi.  I  (8.*  edis.).  60 
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lazioni  elettriche  anche  intense.  Il  dabbio  che  in  queste  condizioni 
alla  paralisi  dei  centri  bnlbari  si  sia  associata  quella  dei  centri  spi- 
nali per  diffusione  dell'azione  del  veleno  sembra  escluso  dal  fatto 
della  rapidità  con  cui  può  avvenire  l'arresto  assoluto  dei  movimenti 
respiratòri  (meno  di  20"),  e  dai  fenomeni  che  dimostrano  che  Pecci- 
tabilità  dei  centri  spinali  è  conservata  (i>er  esempio,  introducendo 
un  dito  nel  retto,  si  percepiscono  contrazioni  e  rilasciamenti  ritmici 
dello  sfintere). 

Da  queste  ricerche  PAducco  trasse  I-importante  conclusione  che^ 
nel  bulbo,  oltre  un  eentro  inibitore  del  onore,  esiste  un  vero  centro 
motore  respiratorio,  e  che  la  cocaina  applicata  localmente  li  paralizza 
entrambi.  La  paralisi  del  centro  inibitore  cardiaco  (che  è  rappresen- 


Tt 


Td 


t'ìg.  209.  —  Pneumogrammi    della  parte    più  conyesta   della  metà  destra  (2V)  e  sinistra 
del  torace  (Td)  di  un  giovane  cane  da  caccia,  operato  tre  settimane  prima  dell'emise- 
*      sione  spinale  al  livello  più  alto  del  tratto  oervicale  (H.  Schiif). 

I  lievi  movimenti  respiratori  della  metà  destra  del  torace  sono  pattivi,  vale  a  dire  dipendenti 
dMll'aspirasione  a  sinistra  del  mediastino  mentre  si  solleva  lo  stemo. 


tato,  come  vedemmo,  dai  nuclei  d'orìgine  delVaccessorio)  determina 
Paccelerazione  delle  pulsazioni;  la  paralisi  del  centro  respiratorio 
(rappresentato  probabilmente  dalla  formazione  reticolare)  determina 
Parresto  dei  movimenti  respiratòri.  Dunque  è  il  centro  respiratorio 
bulbare  che  manda  impulsi  ritmici  coordinati  ai  centri  spinali  dei 
muscoli  respiratòri.  Dunque  qaesti  ultimi  centri  non  sono  capaci  di 
alcuna  attività  ritmica  indipendente  da  quella  del  centro  bulbare. 
Se  in  alcune  speciali  condizioni  (come  negli  esperimenti  del  Lan- 
gendorff,  Wertheimer  ed  altri)  essi  si  mostrano  attivi  indipendente- 
mente dal  bulbo,  la  loro  attività  non  è  coordinata,  ed  è  dipendente 
da  stimoli  periferici  o  centrali,  dei  quali  studieremo  il  meccanismo 
d'azione. 

Ma  la  prova  più  semplice,  più  evidente  e  incontrovertibile  della 
assoluta  dipendenza  dei  eentri  spinali  dei  muscoli  respiratòri  dal 
centro  dominante  bulbare,  ci  sembra  il  fatto  deWemiplegia  respira- 
toria pemumente  in  seguito  alPemisezione  unilaterale  del  midollo  cer^ 
vicale  superiore  (fig.  209).  Su  questo  fatto  richiamò  giustamente  Pat- 
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tenzione  lo  Schiff  nel  suo  ultimo  lavoro  sul  centro  respiratorio 
(1894),  per  confutare  la  vecchia  dottrina  del  Brown-Séquard,  rimessa 
in  vista  dai  tentativi  del  Langendorff  e  Wertheimer. 

Besta  tuttora  irresoluto  il  problema  se  nel  bulbo  oltre  i  centri 
dominanti  dei  moti  respiratòri,  si  debba  anche  ammettere  col 
Langendorff  un  centro  inibitore  autonomo  dei  medesimi.  Gli  studi 
del  Landergreen  sui  fenomeni  circolatòri  e  respiratòri  sull'asfissia 
(1897),  quelli  di  Prévost  e  Stem  sulle  respirazioni  terminali  (1906), 
quelli  infine  del  Mosso  sulla  pausa  asfittica,  non  contengono  argo- 
menti risolutivi  in  favore  né  contro  la  dottrina  di  un  centro  ini- 
bitore respiratorio  bulbare. 

Il  Patrizi  e  Franchini,  basandosi  su  alcune  particolarità  dell'ar- 
resto del  respiro  per  stimolazione  centripeta  del  vago  (1906-907), 
tendono  ad  ammettere  la  dottrina  del  Langendorff.  Ma  il  problema 
è  troppo  complesso  e  difftcile,  e  attende  tuttora  una  larga  e  ade- 
guata trattazione  sperimentale,  prima  di  raggiungere  la  soluzione. 

4.  È  dubbio  se  il  eentro  respiratorio  bulbare  e  i  eentri  respiratòri 
spinali  scaglionati  lungo  il  tratto  cervice- dorsale  del  midollo  rap- 
presentino veramente  tutto  il  complesso  degli  ordegni  nervosi  cen- 
trali che  attivamente  intervengono  neiresecuzione  degli  atti  mec- 
canici della  respirazione.  È  invece  probabile  che  oltre  i  centri  bui- 
bari  e  spinalij  debba  anche  ammettersi  l'esistenza  di  veri  centri  re- 
spirixtdri  cerebrali. 

È  noto  che  si  può  modificare  il  meccanismo  respiratorio  in  svaria- 
tissimi  modi,  sia  per  impulsi  volontari,  sia  per  effetto  di  semplici 
emozioni  psichiche.  Un  esperto  cantante  è  capace  di  esercitare  un 
cosi  perfetto  dominio  sui  propri  movimenti  respiratòri,  da  raggiun- 
gere le  più  delicate,  sfumature  nella  emissione  dell'aria  polmonare 
durante  l'espirazione.  Anche  durante  il  linguaggio,  e  molto  più  nella 
declamazione,  il  bisogno  di  respirare  si  esplica  in  maniera  assai  di- 
versa dall'ordinaria.  Le  inspirazioni  si  &nno  generalmente  rare, 
profonde  e  rapide;  si  succedono  a  intervalli  irregolari,  e  al  mo* 
mento  in  cui  le  pause  fonetiche  riescono  efficaci  all'espressione;  le 
espirazioni  invece  si  rendono  lunghe,  spesso  estremamente  attive, 
essendo  l'aria  espirata  messa  interamente  a  servizio  deirespressione 
fonetica.  Anche  durante  la  suzione,  la  deglutizione,  la  vomiturazione, 
la  defecazione,  gli  sforzi  ecbolici  del  i>arto,  la  meccanica  respira- 
toria, assume  (come  distintamente  vedremo  in  altri  luoghi)  svariate 
forme  ^  atteggiamenti.  Il  ridere,  il  piangere,  il  singhiozzare,  lo 
9badigliare  sono  altrettante  tìpiche  espressioni  di  sentìmentì,  che 
consistono  essenzialmente  -^  coinè  già  vedemmo  —  in  forme  spe- 
ciali di  movimenti  respiratòri.  La  paura,  la  gioia,  l'attesa,  la  preoc- 
cupazione sono  stati  dell'animo  che  spessissimo  si  associano  a  prò- 
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fonde  modittcazioni  della  respirazione,  sebbene  meno  caratteristiche 
delle  precedenti.  Il  dominio  diretto  della  volontà  si  esercita  sui  mo- 
vimenti respiratòri  solo  in  circostanze  speciali:  per  esempio  noi  so- 
spendiamo il  respiro  quando  ci  accorgiamo  che  l'aria  è  graveolente 
o  viziata,  quando  c'immergiamo  nell'acqua,  o  in  altre  simili  circo- 
stanze. 

Tutte  queste  modificazioni  psichiche  del  ritmo  respiratorio  dipen- 
dono da  impulsi  che  muovono  dalla  corteccia  cerebrale,  e  precisa-^ 
mente  da  quella  regione  della  corteccia  che  dicesi  «/"era  motoria.  In-, 
fatti,  stimolando  elettricamente  questa  regione,  sia  nei  cani,  sia  nei 
gatti,  si  possono  €U)eelerare  oppure  rallentare  i  movimenti  respiratòri, 
il  che  non  dipende  tanto  dal  punto  stimolato,  quanto  dall'intensità 
della  stimolazione.  Secondo  Fran^ois-Franck^  le  stimolazioni  forti 
rallentano,  le  deboli  accelerano  gli  atti  respiratòri. 

Anche  i  centri  subcorticali  possono  modificare  il  ritmo  respiratorio. 
Stimolando  la  superficie  della  sezione,  praticata  tra  le  eminenze  bi- 
gemine  anteriori  e  posteriori,  Martin  e  Becker  ottennero  evidenti 
effetti  inspiratóri.  U  medesimo  risultato  ottenne  il  Ohristiani,  stimo- 
lando il  pavimento  del  t«rzo  ventricolo.  Invece,  stimolando  la  so- 
stanza cerebrale  che  trovasi  all'entrata  dell'acquedotto  del  Silvio, 
ottenne  effetti  espiratòri. 

Queste  diverse  parti  del  cervello  (e  probabilmente  anche  altre  non 
ancora  esplorate,  perchè  meno  accessibili  all'esperimentazione),  in 
tanto  esercitano  un'influenza  sui  moviuienti  del  respiro,  in  quanta 
sono  capaci  di  modificare  l'attività  ritmica  del  centro  respiratorio  bui- 
barej  col  quale  sono  in  rapporto  mediante  speciali  vie  nervose  di- 
scendenti. Si  ha  la  prava  di  questa  dottrina  nel  fotto  che  la  sepa- 
razione netta  del  cervello  dal  bulbo,  a  livello  dèi  limite  inferiore  del 
ponte,  non  modifica  —  come  già  notammo  —  che  fugacemente  il  ritmo 
respiratorio.  Questo  fetto  dimostra  anche*  che  nelle  condizioni  nor- 
mali ordinarie,  i  centri  respiratòri  cerebrali  non  intervengono  attiva- 
mente a  modificare  gl'impulsi  ritmici  emananti  dal  centro  bulbare.  Ma 
vedremo  in  seguito  in  quali  circostanze  abnormi  l'influenza  della 
funzione  dei  centri  re^ratòri  cer^rali  si  rivela  in  tutta  la  suainh 
I)ortanza. 

Da  quanto  abbiamo  detto  si  può  concludere  che  il  complesso  degli 
ordegni  nervosi  centrali  da  cui  dipende  la  meccanica  respiratoria, 
si  può  ripartire  in  tre  sezioni  rappresentate  dai  centri  respiratòri 
bulòari,  spingili  e  cerebrali.  Dai  primi  emanano  gl'impulsi  ritmici  ai 
movimenti  toraco-addominali,  da  cui  dipende  l'attività  dei  aentri 
respiratòri  spinaUy  i  quali  trasmettono  i  detti  impulsi  ai  muscoli;  m» 
alla  sua  volta  l'attività  ritmica  dei  centri  bulbari  è  dominata  e  pnt^ 
essere  in  molteplici  guise  modificata  dai  centri  respiratòri  cerebrali.- 
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6.  Per  formarci  un  concetto  più  adeguato  del  modo  di  funzionare 
di  questi  complicatissimi  congegni,  è  necessario  riflettere  che  sotto  la 
denominazione  di  centri  respiratòri  noi  intendiamo  un  aggregato  di 
ordegni  centrali,  capaci  di  una  duplice  e  antagonistica  azione:  di 
un'azione  inspiratoria  che  dilata  il  torace,  e  di  un'iizione  espiratoria 
che  lo  restringe.  Avendo  dimostrato  nel  precedente  capitolo  che  am- 
bedue i  movimenti  sono  attivi,  e  si  compiono,  anche  in  condizioni 
normali,  per  la  contrazione  di  muscoli  antagonistici,  ne  segue  che 
noi  non  possiamo  considerare  le  espirazioni  come  semplici  effetti  di 
azioni  inibitrici  sui  oewtri  inspiratóri j  ma  dobbiamo  ammettere  di 
fronte  a  questi  l'esistenza  di  veri  centri  espiratòri.  Sicché  il  con- 
cetto di  centro  respir-atorio  include  l'associazione  di  due  centri,  che 
rispetto  alla  ventilazione  i)oÌmonare  hanno  una  funzione  opposta,  e 
quindi  in  condizioni  normali  non  x>ossono  funzionare  che  ritmicamente 
e  eUternativamente. 

Non  solo  dobbiamo  riconoscere  l'esistenza  di  centri  espiratòri  di- 
stinti dai  centri  inspiratóri;  ma  sulla  base  di  non  dubbie  osserva- 
zioni, dobbiamo  ammettere  che,  per  quanto  normalmente  associati 
nella  loro  funzione  ritmica  e  alterna,  pure  in  condizioni  abnormi  e 
specialmente  per  l'azione  di  certi  veleni,  sono  anche  capaci  di  funzio- 
nare indipendentemente  gli  uni  dagli  altri.  Ohe  possano  essere  attivi 
in  speciali  circostanze  i  soli  centri  inspiratóri^  consentiranno  facil- 
mente tutti  coloro  (e  sono  la  grandissima  maggioranza)  che  riten- 
gono che  normalmente  le  sole  inspirazioni  sono  attive;  ma  si  può  di- 
mostrare che  in  altre  diverse  condizioni  ha  luogo  il  fatto  inverso, 
vale  a  dire  che  le  sole  espirazioni  sono  attive  e  le  inspirazioni  passive. 
In  questi  casi  i  centri  inspiratóri  tacciono  e  i  soli  centri  espiratòri 
agiscono  isolatamente.  Le  inspirazioni  si  compiono  per  reazione 
elastica  alla  parete  toracica  depressa  al  disotto  della  sua  posizione 
di  riposo. 

È  merito  dell' Aducco  di  aver  raccolte  e  ben  documentate  grafica- 
mente alcune  osservazioni,  che  dimostrano  appunto  questo  fatto,  di 
non  lieve  importanza  come  contributo  bUa  dottrina  dei  centri  che 
governano  la  meocanica  respiratoria.  I  tracciati  della  6g.  210  furono 
raccolti  con  due  timpani  esploratori  a  bottone  (applicati  uno  allo 
sterno  e  un  altro  sulla  linea  alba  dell'addome,  e  trasméssi  a  due  tim- 
pani a  lerva  scriventi  sul  cilindro  rotante),  in  un  cane  tracheoto- 
mizzato, in  cui  furono  infusi  nella  giugulare  a  più  riprese  3  grammi 
d'idrato  di  cloralio.  Si  vede  che  in  queste  condizioni  si  fEuino  rare 
espirazioni  addomi$ìali  attive,  delle  quali  una  molto  energica  e  l'altra 
debole,  che  si  seguono  alternativamente  in  maniera  abbastanza  rego- 
lare. Tutti  gli  atti  respiratòri  dipendono  da  queste  ritmiche  espirazioni 
addominali,  che  rimorchiano  le  pareti  toraciche,  le  quali  seguono  pas- 
sivamente le  trazioni  dei  mùscoli  rètti  ^dominali.  Dunque  in  questo 
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caso  il    cloralio  è  stato   capace  di  paralizzare  (almeno^  temporanea- 
mente)   l'attività  ritmica  dei  centri  inspiratóri  ed  espiratòri  torcudoij 


Fig.  210.  —  Pneomogrammi  toracici  {T)  e  addominali  (A)  raoooUi  con  doe  timpani  esplo- 
ratori a  bottone  in  nn  cane,  dopo  infusione  intravenosa  di  8  gr.  dHdrato  di  cloralio 
(Adnoco). 

Le  linee  dltoendenti  del  tracciato   A  corriepondono  ad  éipirationi  addominaU  attive.  I  lievi  mo- 
yimenti  del  tracciato  T  sono  poMtv*. 

conservando,    anzi    esaltante  qnella  dei  centri  espiratòri  dei  muscoli 

addominali. 

In  altri  casi  (ignorasi  per  quale  speciale  determinismo  di  azione), 

il  cloralio  paralizza  tanto  i  centri  inspiratóri  che  i  centri  espiratòri 

addominalij  e  si  limita  ad  esaltare  Fattività  ritmica  dei  centri  espi- 
ratòri toramci.  I  tracciati 
della  Hg.  211  furono  otte- 
nuti in  un  cane  tracheoto- 
mizzato, in  seguito  all'infu- 
sione, di  6  gr.  d'idrato  di 
cloralio  nella  giugulare.  Si 
scorge  che  la  posizione  di 
riposo  del  torace  è  alPestre- 
mo  dell'  inspirazione  e  al- 
l'inizio dell'espirazione  ;  tra 
la  prima  e  la  seconda  vi  è 
una  XM^usa,  dopo  la  quale 
avviene  un  abbassamento 
forte  del  torace  che  deter- 
mina un  sollevamento  pas- 
sivo della  parete  addomi- 
nale^ per  cui  esce  aria  daUa 

trachea.   AìVespirazione  attiva  tor^icioa  segue  immediatamente  l'in- 

spirazione  passiva^  durante  la  quale  il  torace  si  risolleva  e  l'addome 

si  riabbassa. 
Questi  fenomeni  ^ocezionaliaaimi   dei  quali  ignoriamo  il  determi- 


Fig.  211.  —  Tracciati  come  nella  precèdente  figura, 
raccolti  in  un  cane  dopo  infusione  intravenosa 
di  5  gr.  d'idrato  di  cloralio  (Aduoco). 

Le  linee  discendenti  del  tracciato  T  coincidono  con 
espirasioni  toraciche  mtHve,  alle  quali  seguono  Immediata- 
mente le  linee  ascendenti  che  rappresentano  inspirsEioni 
patcive.  I  morimenti  inversi  addominali  {A)  sono  pattivi. 
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nismo,  e  che  quindi  non  siamo  al  caso  di  evocare  sperimentalmente^ 
non  hanno  altra  importanza  fisiologica  oltre  quella  di  dimostrare  che 
esiste  nn  centro  espiratòrio  che  può  funzionare  isolatamente  quando 
sia  del  tutto  inattivo  U  centro  inepiratòrio.  Inoltre  questi  ed  altri  fatti 
esaminati  dalPAducco  dimostrano  che  nel  cane  l'espirazione  forzata 
non  è  un'unità  funzionale  che  si  compia  sempre  nello  stesso  modo 
e  con  gli  stessi  elementi.  Essa  può  compiersi  per  opera  delle  pareti 
toraciche,  e  per  opera  delle  pareti  addominale.  Nello  stesso  addome^ 
secondo  Aducco^  si  possono  distinguere  due  meccanismi  espiratòri, 
quello  dei  muscoli  retti  anteriori,  e  quello  del  muscoli  laterali. 
Questi  diversi  meccanismi  espiratòri  (toracico,  addominale  ante- 
riore e  addominale  laterale)  possono  funzionare  o  in  modo  simul- 
taneo o  sincrono,  o  simultaneo  e  asincrono,  o  infine  isolatamente 
Puno  dalPaltro. 

Altri  fenomeni  consimili,  avvertiti  incidentalmente  da  parecchi 
autori  (Bering  e  Breuer,  Luciani,  Stefani  e  Sighicelli,  ed  altri),  ma 
sui  quali  ha  specialmente  richiamata  Pattenzione  il  Mosso  (1878- 
1885),  dimostrano  che  anche  il  centro  inspiratorio  può  essere  con- 
siderato come  un  aggregato  di  centri  che  normalmente  funzionano  di 
concerto,  pur  conservando  ciascuno  un  certo  grado  di  autonomia  e 
indipendenza,  perchè  in  circostanze  speciali  non  precisabili,  possono 
entrare  in  azione  in  tempi  diversi,  possono  agire  con  una  intensità 
disuguale,  e  possono  anche  fanzionare  isolatamente.  Secondo  Mosso 
bisogna  almeno  riconoscere  un  centro  inspiratorio  facciale^  uno  tora- 
cico e  uno  diaframmatico,  perchè  comparando  i  tracciati  contempora- 
neamente raccolti  dei  tre  diversi  gruppi  di  muscoli,  si  scorgono  degli 
asincronismi,  o  differenti  intensità  di  azioni  in  tempi  diversi  nello 
stesso  individuo.  Il  fatto  più  notevole  di  questo  genere  è  che  nel 
sonno  la  respirazione  è  essenzialmente  costale,  essendo  (come  avver- 
timmo altrove  a  pag.  438-39,  flg.  185)  quasi  inerte  il  diaframma.  In- 
vece è  noto  che  nell'agonia  avviene  l'opposto;  il  solo  diafìramma 
funziona,  essendo  paralizzati  i  muscoli  intercostali.  Aggiungasi  che 
nel  sonno  l'inspirazione  toracica  e  diaframmatica  incominciano  con- 
temporaneamente, ma  dura  di  più  la  prima  della  seconda;  altre 
volte  invece  comincia  prima  l'inspirazione  toracica  della  diafram- 
matica. 

Da  questi  ed  altri  simiglianti  fenomeni,  il  Mosso  trasse  la  conclu- 
sione che  «  il  vecchio  concetto  di  un  solo  centra  respiratorio  deve 
«  essere  abbandonato;  i  movimenti  respiratòri  dei  muscoli  della  fEMscia, 
«del  diaframma,  del  torace,  dell'addome,  hanno  dei  eentri  nervosi 
<(  speciali  che  funzionano  in  modo  autonomo  ».  Lo  Schiff  nel  sao  ultimo 
lavoro  (1894)  fece  la  critica  di  questo  tentativo  di  discentramento 
delV innervazione  respiratoria.  I  centri  speciali  del  midollo  spinale, 
da  cui  dii>endono  le  contrazioni  dei  diversi   gruppi  di   muscoli  che 
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servono  alla  respirazione,  non  sono  —  secondo  lui  —  veri  centri 
respiratòri j  perchè  non  sono  affatto  OMtonomi  e  hanno  bisogno  di  un 
centro  bulbare  coordinatore^  che  è  Panico  organo  sul  quale  agiscono 
gli  stimoli  respiratòri  e  che  è  solo  capace  di  elaborarli  per  mettere 
in  attività  i  centri  spinali.  Alla  dottrina  del  discentramento,  egli 
donqne  contrappose  quella  della  centralizzazione.  Ma  la  differenza 
tra  le  due  dottrine  ci  sembra  più  nominale,  che  concettuale.  Secondo 
noi  la  vera  questione  da  decidere  (e  finora  purtroppo  non  siamo  in 
grado  di  farlo)  sarebbe  di  meglio  determinare  la  natura  della  fin- 
zione coordinatrice  del  centro  bulbare  respiratorio.  È  da  essa  che 
esclusivamente  dipendono  le  svariate  maniere  di  associazione  e  suc- 
cessione funzionale  dei  diversi  muscoli  o  gruppi  muscolari  respira- 
tòri, oppure  vi  concorrono  attivamente  anche  i  diversi  centri  spi- 
nali,  o  almeno  dipendono  dal  grado  variabile  di  eccitabilità  di  que- 
sti ultimi  nei  momenti  determinati  in  cui  ricevono  gl'impulsi  del 
centro  bulbare  f 

Medesimamente  nulla  ancora  sappiamo  di  preciso  intorno  alla  lo- 
calizzazione dei  presunti  centri  subordinati  inspiratóri  ed  espiratòri. 
Solamente  sappiamo  che  in  ambedue  le  categorie  di  centri  bisogna 
suddistinguere  quelli  della  sezione  cerebrale^  della  bulbarCj  della  spi* 
nalCy  il  che  complica  immensamente  il  problema  della  loro  localiz- 
zazione. 

6.  Muovendo  dal  fatto  bene  accertato,  che  nelle  condizioni  ordi- 
narie della  vita,  durante  la  calma  dei  sensi  e  di  tutte  le  funzioni 
psichiche,  i  movimenti  respiratòri  si  compiono  involontariamente  e 
per  effetto  d'impulsi  ritmici  e  alterni  em<manti  dai  centri  inspiratóri 
ed  espiratòri  bulbari^  sorge  la  questione  di  sapere  se  questi  impulsi 
siano  di  natura  automatica  o  riflessa^  se  siano  cioè  effetti  di  cambia 
menti  ritmici  intrinseci  dei  detti  centri,  oppure  dipendano  da  sti 
molazioni  ritmiche  o  continue  che  ad  essi  pervengono  dall'esterno, 
Per  risolvere  questa  grave  questione  di  fondamentale  importanza, 
esaminiamo  dapprima  l'influenza  che  sono  capaci  di  esercitar^  sui 
centri  respiratòri  bulbari  i  diversi  nervi  centripeti  che  hanno  con 
essi  un  diretto  rapporto  anatomico  e  fisiologico.  Fra  questi  si  pre- 
senta in  prima  linea  il  nervo  vago. 

l^el  tronco  cervicale  di  ciascun  vago  trovansi  fibre  nervosa  cen- 
tripete che  provengono  dal  polmone  e  si  recano  ai  centri  respiratòri 
bulbari.  Dalle  ramificazioni  terminali  di  queste  fibre  nel  polmone 
può  pervenire  ai  detti  centri  un  eccitamento  ritmico  capace  di  met- 
terli in  azione  o  di  modificare  notabilmente  la  loro  attività  intrin- 
seca. Ciò  appunto  dimostrano  i  risultati  sperimentali,  già  noti  a  Bufo 
d'Efeso,  Galeno,  Legallois  (1812). 

Quando  si  taglia  improvvidamente  il   tronco  di  un  vago  al  collo, 
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mentre  l'animale  respira  regolarmente  Paria  di  on  largo  recipiente 
chiuso,  in  rapporto  con  un  timpano  a  leva,  che  traccia  le  oscilla- 
zioni della  pressione  tracheale,  il  tipo  respiratorio  cangia  ipso  faceto; 
le  respirazioni  diventano  più  esoursive  e  pia  rare,  senza  che  questo 
passaggio  da  nn  tipo  alPaltro  sia  preceduto  da  alcuna  sospensione 
di  respiro,  o  si  faccia  in  maniera  graduale.  Dopo  la  recisione  del 
secondo  vago  si  verifica  lo  stesso  fatto,  ma  in  forma  più  accen- 
tuata; subito  dopo  la  recisione,  le  respirazioni  diventano  squisita- 
mente dispnoiche  e  rare*   Nei  conigli    questi  effètti  sono  meno  mar- 


B' 


Fig. 


212.  —  Effetti  del  taglio  dei  vaghi  sul  ritmo  respiratorio  nei   conigli  (A  A*) 
e  nei  cani  {B  B^),  secondo  Luciani. 


Nei  punti  r,  ti  recidono  i  vaghi  destri,  e  nei  onnti  Tf  i  vaghi  tinittrl. 


niglio  respira  in  nn  recipiente  chioso,  di  12  litri  d' 
B  e  B'  un  piccolo  cane  respira  in  nn  recipiente  "' 


d'aria,  oomnnicante  con 
di  30  litri  d'aria. 


In  A  •  A'  nn  grosso  co- 
li  timpano  scrivente.  la 


cati  che  nei  cani,   come  si  vede  nei  tracciati    della  fig.  212  (Lu- 
ciani, 1879). 

Secondo  Gad  (1880)  questi  risaltati  non  sono  Pespressione  pura  e 
semplice  della  cessata  influenza  del  vago  sui  centri  respiratòri,  perchè 
col  taglio  non  si  evita  la  stimolazione  meccanica  del  nervo  durante 
Patto  operatorio,  né  l'eccitamento  dato  dalla  corrente  di  demarcar- 
zione  che  si  genera  dal  moncone  reciso.  Egli  propose  di  annullare 
la  funzione  dei  vaghi,  col  sollevarli  sopra  un'asta  metallica  raffred- 
data sotto  zero,  che  subito  si  congela  nei  punti  del  contatto  e,  senza 
produrre  sAcxm  eccitamento ,  ne  annulla  la  conduzione  nervosa.  Ma 
i  risultati  ottenuti  con  questo  più  elegante  metodo,  x>oco  differiscono 
4a  quelli  da  me  ottenuti  col  semplice  taglio,  se  si  eccettui  che  le 
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sole  iuspirazioni  si  rendono  più  escnrsive,  mentre  le  espirazioni  si 
mantengono  alla  stessa  altezza  di  prima  o  discendono  anche  più  in 
basso,  come  mostra  la  fig.  213.  Questa  differenza  si  avverte  però 
soltanto  nei  conigli;  nei  cani  si  esagerano  tanto  le  inspirazioni  che 
le  espirazioni. 

Qaesti  effetti  che  immediatamente  conseguono  all'abolizione  del 
l'influenza  dei  vaghi  sui  centri  del  respiro  non  si  associano  ad  una 
notevole  alterazione  della  grandezza  respiratoriaj  ossia  del  grado  di 
ventilazione  polmonare  nell'unità  di  tempo.  Secondo  Grad,  dopo  il 
congelamento  dei  vaghi,  la  grandezza  respiratoria  diminuisce  alquanto, 
secondo  Lindhagen  invece  (il  che  concorda  colle  mie  osservazioni!) 
rimane  quasi  invariata;  ciò  vuol    dire    che  l'accresciuta    profondità 


WymANu 
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Fig.  213.  —   Effetti  del  congelameDto  dei  vagbi  sul  ritmo  respiratorio    in  un  coniglio, 

secondo  Lindhagen. 

Il  oonigllo  respira  entra  il  recipiente  della  flg.  168  (psg.  444).  La  linea  verticale  precisa  il  mo- 
mento in  cui  i  due  vaghi  subiscono  il  congelamento.  Il  tracciato  inferiore  msrca  i  secondi. 

degli  atti  respiratòri  vale  a  compensare  quasi  perfettamente  la  di- 
minuita frequenza  dei  medesimi. 

Da  questi  fatti  si  può  trarre  l'importante  conseguenza  che  in  via 
riflessa  i  vaghi  esercitano  sui  centri  respiratòri  una  marcata  influenza 
regolatile.  Il  tipo  respiratorio  che  si  presenta  dopo  soppressa  co- 
testa  influenza  è  assai  male  adatto  allo  scopo,  come  nota  giustamente 
il  Gad,  perchè  lo  sforzo  respiratorio  diventa  notevolmente  maggiore^ 
mentre  l'effetto  utile,  rappresentato  dal  volume  respiratorio,  non  è 
aumentato^  e  può  anche  essere  diminuito.  «  È  infatti  dal  rapporto 
«  tra  lo  sforzo  e  l'effetto  utile  che  si  deve  giudicare  del  grado  di 
«  adattamento  ».  Se  quando  i  vaghi  sono  intatti  il  gioco  dei  muscoli 
respiratòri  è  assai  più  appropriato,  ciò  evidentemente  vuol  dire  che 
in  via  riflessa  essi  regolano  il  ritmo  respiratorio  in  guisa  tale,  da 
raggiungere  lo  stesso  effetto  con. uno  sforzo  assai  minore  e  col  mi- 
nimo impiego  di  forza. 

Fin  dal  1868,  con  una  serie  d'importanti  ricerche,  Hering  e 
Breuer  cercarono  di  ben  determinare  il  meccanismo  di  questa  regola- 
zione degli  atti  respiratòri  mediante  i  vaghi.  Essi  trovarono  che  in 
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qualsiasi  modo  si  produca  nell'animale  una  dilatazione  dei  polmoni, 
essa  tronca  Patto  inspiratorìo  e  promuove  Patto  espiratorio;  in 
qualsiasi  modo  invece  si  produca  una  retrazione  polmonare  essa 
inibisce  l'espirazione  e  determina  Pinspirazione.  Eecisi  i  vaghi^ 
questi  effetti  cessano  del  tutto;  il  ritmo  respiratorio  assume  il  tipo 
dianzi  descritto,  che  non  subisce  alcuna  modificazione  in  rapporto 
allo  stato  di  dilatazione  o  di  contrazione  in  cui  si  pongono  ad 
arte  i  polmoni.  Biferiremo  gli  esperimenti  fondamentali  di  Bering 
e  Breuer  per  meglio  chiarire  i  fenomeni  e  metterne  in  rilievo  Pim- 
l^ortanza. 

a)  Se  ad  un  coniglio  tracheotomizzato,  coi  vaghi  intatti,  e  che 
respira  normalmente,  si  fanno  attraverso  la  cannula  tracheale  ritmi- 
che insufflazioni  (ventilazione  positiva),  oppure  ritmiche  aspirazioni 
di  aria  (ventilazione  negativa)  in  guisa  da  produrre  nel  primo  caso 
ritmiche  dilatazioni,  e  nel  secondo  ritmiche  retrazioni  dei  x>olmoni, 
si  osserva  che  l'animale  ad  ogni  insufflazione  reagisce  con  un  atto 
espiratorio,  che  si  rileva  manifestamente  nelle  pinne  nasali,  le  quali 
si  deprimono,  e  ad  ogni  aspirazione  d'aria  reagisce  con  un  atto  in- 
spiratorìo, visibile  nelle  pinne  nasali  che  si  dilatano.  Ballentando 
od  accelerando  le  insufflazioni  o  le  aspirazioni,  l'animale  adatta  la 
sua  respirazione  al  ritmo  voluto,  eseguendo  movimenti  in  senso 
inverso ,  ossia  reagendo  con  un'  espirazione  ad  ogni  dilatazione, 
con  un'inspirazione  ad  ogni  retrazione  polmonare.  Questo  accordo 
del  ritmo  respiratorio  naturale  al  ritmo  artificiale  cessa  del  tutto 
dopo  il  taglio  dei   vaghi. 

b)  Se  si  stringe  od  occlude  il  tubo  di  gomma  annesso  alla  can- 
nula tracheale  di  un  animale  (coi  vaghi  intatti  e  che  respira  rego- 
larmente) nel  momento  in  cui  cessa  l'espirazione  e  incomincia  Pin- 
spirazione, si  osserva  che  questa  assume  una  durata  assai  maggiore. 
Se  invece  si  stringe  od  occlude  il  detto  tubo  dopo  compiuta  un'in- 
spirazione e  quando  comincia  l'espirazione,  si  osserva  che  l'animale 
])rolunga  quest'ultima,  e  resta  in  espirazione  piti  lungamente.  Questi 
fenomeni  cessano  dopo  il  taglio  dei  vaghi. 

e)  Se  alla  cannula  tracheale  di  un  coniglio  o  di  un  cane  si  ag- 
giunge un  apparecchio  valvolare  che  permette  Pinspirazione  e  impe- 
disce l'espirazione,  in  guisa  che  cresca  ad  ogni  atto  inspiratorio  il 
grado  di  dilatazione  polmonare,  si  osserva  che  gli  atti  espiratòri, 
che  succedono  alle  successive  inspirazioni,  diventano  sempre  più 
lunghi  ed  energici,  finché  lo  sforzo  tetanico  dei  muscoli  espiratòri 
addominali  riesce  ad  espellere  dalla  cannula  l'apparecchio  valvolare. 
Se  si  ripete  la  stessa  esperienza  dopo  recisi  i  vaghi,  l'animale  con- 
tinua a  respirare  finché  gli  è  possibile  con  lo  stesso  ritmo,  e  i  centri 
espiratòri  non  risentono  affatto  la  replezione  e  dilatazione  progres- 
siva dei  polmoni. 
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é^  Quando  ad  un  animale  che  respira  normalmente  si  produce 
improvvisamente  il  doppio  pneumotorace,  mediante  l'apertura  delle 
due  cavità  pleuriche,  se  i  vaghi  sono  intatti,  si  produce  immedia- 
tamente un'inspirasione  profonda  e  prolungatissima,  un  vero  tetano 
inspiratorio. 

e)  Fatti  analoghi  si  presentano  nelle  contingenze  cliniche  nelle 
quali,  per  qualsiasi  condizione  morbosa,  si  abbia  un  ostacolo  alla 
retrazione  espiratoria  dei  polmoni  o  alla  dilatazione  inspiratoria  dei 
medesimi.  Nel  primo  caso  (p.  es.  nell'enfisema  polmonare)  si  prolunga 
respirazione,  nel  secondo  caso  (p.  es.  nelle  stenosi  laringee  e  tra- 
cheali, nell'idrotorace,  idropericardio,  idrope-ascite)  si  prolunga  l'in- 
spirazione. 

Xel  1888,  Scefiuìi  e  Sighicelli,  continuando  le  ricerche  di  Bering 
e  Breuer,  cercarono  di  determinare  quali  modificazioni  conseguono 
nel  ritmo  respiratorio  quando  si  fa  i>assare  rapidamente  un  coniglio 
dalla  respirazione  dell'aria  sotto  l'ordinaria  pressione  alla  respira- 
zione della  stessa  sotto  pressione  più  alta  o  più  bassa,  in  guisa  da 
dilatare  o  da  retrarre  passivamente  i  polmoni.  Il  metodo  consiste 
nell'applicare  alla  trachea  dell'animale  una  cannula  a  T  fornita  di 
un  rubinetto  a  doppia  via.  ITna  delle  branche  esteme  di  questa 
cannula  comunica  liberamente  coU'aria  atmosferica,  e  l'altra  è  con- 
giunta con  un  vaso  contenente  aria  più  o  meno  compressa  o  rare- 
fatta. Basta  girare  il  rubinetto,  per  cambiare  istantaneamente  il 
rapporto  dei  polmoni  dall'aria  libera  all'aria  compressa  o  rarefatta. 

I  risultati  ottenuti  con  questo  metodo  non  mi  sembra  che  discor- 
dino nei  punti  fondamentali  da  quelli  ottenuti  da  Bering  e  Breuer. 
Il  passaggio  dall'aria  libera  all'aria  compressa  provoca  una  espira- 
zione breve  o  prolungata,  secondo  che  l'aumento  della  pressione 
produce  una  lieve  o  forte  dilatazione  polmonare.  Il  passaggio  dal- 
l'aria libera  all'aria  rarefatta  provoca  un'inspirazione  più  o  meno 
profonda  e  duratura,  secondo  che  la  diminuzione  di  pressione  pro- 
duce una  lieve  o  forte  retrazione  polmonare. 

Sulla  base  dei  fatti  sopra  enumerati,  Bering  e  Breuer  fondarono 
la  così  detta  dottrina  deWautogavemo  della  respirazUmej  ohe  con- 
siste nell'ammettere  che  i  movimenti  respiratòri  hasÉio  in  loro  stessi 
un  meccanismo  regolatore,  condizionato  dalle  fibre  centripete  dei 
vaghi  polmonari,  le  quali  eccitano  i  centri  inspiratóri  quando  i  pol- 
moni si  retraggono,  e  i  centri  espiratòri  quando  i  polmoni  si  dila- 
tano. Sicché  lo  stato  inspiratorio  dei  polmoni  tronca  in  via  riflessa 
l'inspirazione,  ed  eccita  l'espirazione,  e  lo  stato  espiratorio  dei  me- 
desimi tronca  in  via  riflessa  l'espirazione  ed  eccita  l'inspirazione. 
Bisogna  distinguere  nei  vaghi  polmonari  due  diverse  specie  di  fibre 
afferenti  ai  centri ,  quelle  che  sono  eccitate  dallo  stato  di  dilata- 
zione e  quelle  che   sono   eccitate  dallo  stato  di  retrazione  dei   poi- 
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moni;  le  prime  hanno  rapporto  coi  centri  espiratòri ,  le, seconde  coi 
centri  inspiratóri. 

L'interpretazione  data  dallo  Stefani  è  alquanto  diversa.  Le  fibre 
inspiratone  del  vago  sarebbero  stimolate  non  dallo  stato  di  retra^ 
zione  dei  polmoni,  ma  dalla  diminuzione  della  pressione  che  si  ve- 
rìfiea  negli  alveoli;  e  le  fibre  espiratorie  sarebbero  eccitate  non  dalla 
distensione  polmonare,  ma  dalFanmentata  pressione  negli  alveoli. 
Con  questa  piccola  modificazione  si  spiega  perchè  nei  casi  di  stenosi 
delle  vie  respiratorie  le  respirazioni  divengono  profonde  e  rare 
(dispnea)  e  perchè  nei  casi  di  limitazione  del  campo  respiratorio  si 
abbiano  respirazioni  flrequenti  e  superficiali  (tachipnea).  Infatti  nei 
primi  casi,  tanto  Pabbassamento  inspiratorio,  quanto  Faumento  espi- 
ratorio della  pressione  intrapolmonare  deve  essere  maggiore,  x>er  la 


Fig.  214.  —  Effetti  inspiratóri  deirMeitftmento  elettrieo  del  moncone  centrale 
del  vago  nel  coniglio  (Predericq). 

La  dorata  dell'eccitamento  è  legnata  neiraeciaia.  Il  tracciato  esprime  le  oscillaiioni  reepiratorie 
della  prcMione  pdmoDare. 

maggiore  difBcoltà  che  incontra  Paria  a  penetrare  o  ad  uscire  dalle 
vie  aeree ,  quindi  maggióre  eccitamento  delle  fibre  inspiratone  ed 
espiratorie  del  vago.  Isella  seconda  serie  di  casi  invece  si  verificano 
condizioni  del  tutto  opposte,  quindi  è  minore  e  più  breve  Feccita- 
mento  dei  due  ordini  di  fibre  del  vago. 

Si  è  cercato  di  confermare  la  dottrina  dell'autogoverno  mediante 
le  fibre  afferenti  del  vago  polmonare  collo  studio  dei  fenomeni  che 
conseguono  alla  stimolazione  dei  monconi  centrali  dei  vaghi  recisi. 
Ma  i>er  eflEétto  dèlia  presenza  nel  vago  delle  due  categorie  antago- 
nisticha  di  fibre  nervose,  il  suo  eccitamento  in  via  centrale  non  pro- 
duce effetti  costanti,  ma  variabili  assai  secondo  Fintensità  e  la  forma 
della  stimolazione,  per  cui  ora  prevale  Fazione  delle  fibre  inspira 
torie,  ora  quella  delle  espiratorie. 

Fin  dal  1847  il  Traube,  e  più  tardi  il  Bosenthal,  osservarono  che 
Felettrizzazione  del  moncone  centrale  di  un  vago  reciso  nella  re- 
gione cervicale  provoca  l'eccitamento  dei  centri  inspiratóri,  per  cui 
si  ha  un'accelerazione  del  ritmo,  e  se  la  stimolazione  è  più  forte,  un 
tetano  inspiratorio  (fig.  214).  Questo  risultato  dimostra  che  nel  tronco 
del  vago  si  contengono  fibre   centripete,  che  eccitate  agiscono  sui 
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centri  inspiratóri  accelerandone  gPimpnlsi  ritmici.  Ma  non  è  uni  ri- 
sultato costante;  basta  talora  variare  alquanto  l'intensità  della  cor- 
rente stimolante,  per  ottenere  un  effetto  diametralmente  opposto, 
vale  a  dire  una  rarefozione  del  ritmo  con  preponderanza  delle  espi- 
razioni, ed  anche  un  tetano  espiratorio.  Questo  opposto  risaltato  di- 
mostra che  nel  vago  si  contengono  anche  fibre  centripete  che  agi- 
scono sui  centri  espiratòri*  Se  la  loro  azione  raramente  si  manifesta 
quando  si  elettrizza  il  moncone  centrale  del  vago,  egli  è  perchè  le 
fibre  di  azione  antagonistica  sono  prevalenti.  Ma  la  stimolazione 
chimica  del  moncone  centrale  del  vago  determina  riflessi  di  nutora 
prevalentemente  espiratoria  (Oad).  Quando  si  avveleni  l'animale  oon 
forti  dosi  d'idrato  di  cloralio,  che  indebolisce  — come  vedemnK^  • — 
l'attività  dei  centri  inspiratóri,  si  può  mettere  in  rilievo  la  presenza 
delle  fibre  centripete   espiratorie    del    vago.  In  questo  caso    infotti 


Fig.  215.  —  Eflfettì  espirfttòri  deil'eooitameiito  elettrico  del  moncone  centrale  del  vago 
ìb  un  coniglio  cloralicsato  <Fredericq). 

La  durata  delle  elettriuMioni  ò  segnata  nell'asciflsa.  A  ciascuna  stimolasione  segue  un  aireato 
eapiraterio. 

anche  Pelefctrizzazione  del  moncone  centrale  di  detto  nervo  è  inva- 
riabilmente seguita  da  un  tetabo  espiratorio,  come  risulta  dalle  ri- 
cerche di  L.  JB^edericq  e  Wagner  (fig.  215). 

Secondo  Patrizi  e  Franchini,  l'arresto  diaframmatico  per  eccita- 
zione dei  mcmconi  centrali  del  vago,  non  è  sempre  —  nell'animale 
profondamente  narcotizzato  —  l'effetto  del  prevalere  dei  muscoli 
espiratòri,  ma  una  pretta  sospensione  inibitoria.  Qualunque  sia  la 
fase  in  cui  il  diaframma  viene  sorpreso  dalla  stimolazione  del  vago 
acconciamente  graduata,  esso  si  immobilizza  senza  cambiare  di  tono 
(e  di  livello  nella  grafica)  e  alla  cessazione  dell'effetto  inibitore  re- 
spiratorio, compie  il  movimento,  ripigliandolo  spesso  al  punto  dove 
lo  aveva  interrotto.  Kon  escludono  che  possano  le  stimolazioni  del 
vago,  d'un  certo  grado,  risolversi  in  movimenti  espiratòri,  poiohè 
più  d'una  volta  anche  a  loro  occorse  di  verificare  siffatti  risultati^ 
ma  affermano  che  la  cessazione  del  respiro  per  stimolasfione  centri- 
peta, del  vago  è  non  di  rado  un  pretto  fenomeno  inibitòrio. 

Anche  Z.  Troves  ammise  (1895)  che  l'effetto  della  faradizzazione 
del. capo  centrale  del  vago  sia  di  natura  inibitoria.  I>oi>o  eliminata 
l'azione  dei  principali  muscoli  espiratòri  colla  legatura  del  mid<rilo 
ili  di  sotto  delle  origini   del  nervo  frenico,  egli  vide  che  al  taglio 


GLI  ORDEGNI  NERVOSI   DEL  RITMO  RESPIRATORIO  487 

del  vago  succedono  inspirazioni  più  intense,  e  talora  un  lungo  te- 
tano inspiratorio,  interrotto  soltanto  da  espirazioni  passive  man 
mano  più  frequenti,  irregolari  per  ritmo  e  per  estensione.  In  queste 
condizioni  Peccitamento  del  cax>o  centrale  del  vago  ha  effetti  costan- 
temente inibitòri,  perchè  riduce  la  profondità  degli  atti  inspiratóri, 
e  la  frequenza  del  respiro  può  aumentare  o  diminuire  a  seconda  del 
carattere  più  o  meno  accentuatamente  tetanico  assunto  dalla  respi- 
razione dopo  il  taglio  del  vago. 

7.  Oltre  che  dalle  fibre  polmonari  del  vago,  gl'impulsi  ritmici  dei 
centri  respiratòri  bnlbari  possono  essere  modificati  da  altre  influenze 
che  ad  essi  pervengono,  sia  dai  centri  cerebrali,  sia  dalla  periferia 
dei  nervi  centrìpeti  in  generale,  e  specialmente  dei  nervi  di  senso, 
di  cui  è  provvista  la  mucosa  delle  vie  respiratorie  nasali,  boccali, 
faringee,  laringee,  tracheali. 

Gl'influssi  afferenti  dai  centri  cerebrali  ai  centri  bulbari  del  re- 
spiro si  esercitano  in  modo  cospicuo  dopo  il  taglio  dei  vaghi.  Il 
tipo  respiratorio  che  abbiamo  veduto  subito  succedere  a  questa  ope- 
razione (v.  fig.  212)  dipende  ed  è  mantenuto  specialmente  dall'in- 
tervento attivo  dei  centri  cerebrali,  che  si  sostituiscono  alla  mancata 
influenza  regolatrice  dei  vaghi.  Per  dimostrarlo  basta  confrontare  gli 
effetti  della  separazione  dal  cervello  del  bulbo  in  un  animale  coi 
vaghi  intatti,  e  in  un  animale  vagotomizzato.  Sappiamo  che  nel  primo 
dopo  un  passeggero  perturbamento  dovuto  al  traumatismo  dell'ope- 
razione, il  tipo  respiratorio  normale  non  si  modifica  sensibilmente; 
invece  nel  secondo  si  producono  straordinari  cambiamenti  nel  modo 
di  respirare.  I  moti  respiratòri  si  succedono  con  grande  lentezza;  le 
inspirazioni  diventano  profonde  e  sono  seguite  da  una  lunga  pausa 
(tetano  inspiratorio):  le  espirazioni  rapide,  con  attivo  intervento  dei 
muscoli  addominali,  sono  seguite  da  una  pausa  assai  breve  ;  il  ritmo 
normale  soltanto,  vale  a  dire  il  regolare  succedersi  delle  inspira- 
zioni ed  espirazioni,  rimane  inalterato.  Questi  fenomeni  possono  va- 
riare d'intensità  e  talora  le  inspirazioni  tetaniche  possono  mancare, 
il  che  probabilmente  dipende  dal  grado  diverso  del  traumatismo  ope- 
ratorio e  della  consecutiva  emorragia.  Ma  in  ogni  caso  la  grandezza 
respiratoria  o  della  ventilazione  polmonare  nell'unità  di  tempo,  è  di- 
minuita di  circa  la  metà,  per  cui  l'animale  dopo  non  molto  tempo 
soccombe  per  asfissia. 

Questi  notevoli  risultati,  ben  illustrati  dalle  ricerche  del  Marckwald, 
eseguite  nel  laboratorio  del  Kronecker  (1887),  e  ocmferinati  nei  punti 
più  essenziali  dalle  ricerche  del  Loewy  eseguite  nel  laboratorio  dello 
Zuntz  <1888),  dimostrano  la  grande  importanza  che  assume  la  fnn- 
zipi^e  dei  centri  e  delle  vie  nervose  afièrenti  dal  cervello  al  bulbo, 
per  la  ventilazione  polmcmare,  quando  venga  a  mancare  la  funzione 
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dei  vaghi,  da  cai  normalmente  dipende  la  regolazione  del  ritmo  re- 
spiratòrio. Mentre  però  le  vie  dei  vaghi  afferenti  ai  centri  respira- 
tòri bolbari  compensano  x>erfettamente  la  deficienza  delle  vie  cere- 
brali, queste  ultime  sono  capaci  di  coprire  solo  parzialmente  la  de- 
ficienza dei  vaghi.  Gli  effètti  della  duplice  deficienza  dimostrano  che 
tutte  le  altre  vie  afferenti  ai  centri  respiratòri,  che  rimangono  intatte 
doi>o  il  taglio  dei  vaghi  e  la  separazione  del  cervello  dal  bulbo,  non 
sono  capaci  d'influenzare  in  tal  guisa  i  detti  centri  da  provvedere 
con  adatti  movimenti  respiratòri  ad  una  sufficiente  ventilazione  pol- 
monare. 

Fra  queste  vie  afferenti  sono  da  prendere  specialmente  in  consi- 
derazione quelle  del  trigemino^  che  danno  la  sensibilità  alla  mucosa 
nasale,  quelle  del  laringeo  éuperiore  e  inferiore,  rami  del  vago,  che 
contengono  le  fibre  di  senso  della  mucosa  laringea  e  tracheale,  quelle 
del  glosso-faringeo  che  provvedono  alla  sensibilità  specifica  della  mu- 
cosa della  lingua  e  della  fitringe.  Tutte  queste  vie  hanno  un  preva- 
lente rapporto  coi  centri  eepiratòri,  infatti  la  loro  stimolazione,  sia 
alla  loro  terminazione  periferica,  sia  lungo  il  loro  decorso,  produce 
quasi  costantemente  effetti  espiratòri. 

È  noto  che  lo  starnuto  si  desta  facilmente  per  stimolazioni  chi- 
miche della  mucosa  nasale.  L'elettrizzazione  della  mucosa  nasale  pro- 
duce un  arresto  espiratorio  (Hering  e  Kratschmer).  Anche  le  estre- 
mità del  trigemino,  che  si  diramano  alla  cute  del  viso,  determinano 
un  arresto  espiratorio  o  anche  un  vero  tetano  espiratorio,  quando 
siano  eccitati  su  larga  superficie,  per  esempio  coll'iiifondere  la  testa 
dell'animale  nell'acqua. 

La  tosse  è  determinata  dalla  stimolazione  di  corpi  estranei  nella 
mucosa  della  laringe  e  della  trachea,  trasmessa  specialmente  dalle 
vie  afferenti  del  laringeo  superiore  e  inferiore.  La  stimolazione  elet- 
trica leggera  del  laringeo  superiore  produce  un  rallentamento  delle 
respirazioni  con  pause  espiratorie  protratte.  Ck>n  una  stimolazione 
più  forte  le  espirazioni  diventano  grandemente  attive,  e  assumono 
la  forma  di  tetano  espiratorio  (Bosenthal). 

Meno  costante  è  l'effetto  dell*eccitamento  del  glosso-fiuingeo. 
Sembra  che  esso  determini  la  sospensione  del  respiro  nella  fiMe  in 
cui  si  trova  prima  della  stimolazione.  Ma  poche  sono  le  ricerche 
fatte  su  questo  argomento. 

In  ogni  modo,  queste  fibre  nervose  centripete  che  trovansi  lungo 
le  vie  aeree,  e  che  esercitano,  quando  sono  eccitate,  xm!aafione  mo- 
deratrice  degli  atti  respiratòri,  o  una  decisa  influenza  estiva  espiratoria, 
nelle  condizioni  ordinarie  della  vita  non  entrano  in  attività,  perchè 
non  posseggono  normalmente  un  tono,  e  quindi  non  sono  capaci,  come 
le  fibre  polmonari  dei  vaghi,  di  esercitare  un'influenza  continua  sui 
centri  bulbarL  La  cocainizzazione  della  mucosa  naside  (Marckwald), 
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la  recisione  bilaterale  intracranica  del  trigemino  (Loewy)  non  pro- 
ducono alcuna  permanente  modificazione  del  ritmo  respiratorio.  Kel 
coniglio  così  operato,  il  taglio  snccessivo  dei  vaghi  non  produce  ef- 
fetti più  esagerati  di  quando  si  esegue  quest'operazione  nel  coniglio 
intatto.  Normalmente  dunque  le  vie  del  trigemino  non  esercitano 
alcun  ufiftcio  regolatore  sugli  impulsi  respiratòri  emananti  dai  centri. 

Lo  stesso  può  affermarsi  delle  vie  afferenti  del  glosso-faringeo  e 
del  laringeo  superiore  e  inferiore,  il  taglio  dei  quali  non  produce  al- 
cuna permanente  modificazione  del  ritmo  respiratorio. 

Tutte  le  altre  vie  centripete  o  afferenti  ai  centri  respiratòri  in 
linea  diretta  o  indiretta,  dall'alto  o  dal  basso,  che  in  condizioni  or- 
dinarie non  influenzano  affatto  la  meccanica  respiratoria,  possono, 
quando  siano  eccitate  artificialmente,  o  in  condizioni  accidentali  della 
vita,  determinare  una  modificazione  del  respiro. 

Le  stimolazioni  delV olfattorio  colle  sostanze  odorose  possono  pro- 
durre talora  effetti  inspiratóri,  altre  volte  espiratòri,  seck)ndo  Tacu- 
tezza  delle  sensazioni  che  esse  determinano,  o  il  loro  carattere  piace- 
vole o  ripulsivo.  L'elettrizzazione  del  nervo  ottico  o  del  nervo  acustico 
produce  regolarmente  un'accelerazione  del  ritmo,  con  rafforzamento 
delle  inspirazioni.  I  nervi  di  senso  della  cute,  stimolati  leggermente, 
producono  effetti  inspiratóri,  stimolati  fortemente  da  destare  dolore, 
esagerano  e  prolungano  gli  atti  espiratòri.  Anche  i  nervi  frenici  con- 
tengono fibre  centripete,  che  eccitate  si  comportano  come  i  nervi 
cutanei.  Anche  i  nervi  centripeti  del  sistema  simpatico  possono  mo- 
dificare in  via  riflessa  il  ritmo  respiratorio.  Secondo  PflUger  l'ecci- 
tamento dello  splancnico  produce  sempre  effetti  respiratòri,  il  che  non 
ha  luogo  eccitando  altri  rami  del  simpatico. 

La  maggior  parte  di  questi  riflessi  non  hanno  importanza  essen- 
ziale per  la  dottrina  degli  ordegni  nervosi  che  governano  normal- 
mente e  in  maniera  continua  il  ritmo  respiratorio.  Un'importanza 
speciale,  per  l'autogoverno  della  respirazione  ha  invece  un  gruppo 
di  riflessi,  che  sinora  sono  stati  scarsamente  presi  in  considerazione 
dagli  autori,  quei  riflessi  cioè  che  sono  determinati  dagli  impulsi, 
che  si  originano  dalle  vie  nervose  afferenti  dei  muscoli  respiratòri. 

Parlando  dei  movimenti  respiratòri  concomitanti  (pag.  442)  ab- 
biamo detto  che  in  molti  animali  ogni  atto  inspiratorio  è  accom- 
pagnato da  una  dilatazione  attiva  della  glottide  e  delle  narici, 
mentre  a  ogni  atto  espiratorio  si  associa  una  costrizione  di  queste 
aperture.  E.  du  Bois-Eeymond  e  Eatzenstein  (1901)  hanno  osservato 
nei  cani  che  i  detti  movimenti  glottidei  si  possono  determinare 
anche  a  pneumotorace  doppio,  ossia  quando  i  polmoni  sono  retratti. 
In  queste  condizioni  notarono  che  la  compressione  passiva  del  to- 
race (posizione  espiratoria)  determina  una  costrizione,  mentre  il  ri- 
tomo  elastico   alla   posizione  inspiratoria  determina  la  dilatazione 
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attiva  della  glottide.  Ne  dedassero,  ohe  questi  riflessi  sono  dipen- 
denti dai  cambiamenti  di  posizione  del  torace.  Sarebbe  probabil- 
mente un  esempio  di  coordinazione  di  riflessi  per  la  via  dell'inner- 
vazione sensitiva  mascolare  e  tendinea,  che  come  vedremo  nel  terzo 
volume  è  stata  bene  illustrata  dalle  ricerche  di  Sherrington  per  i 
movimenti  locomotori. 

I  due  nominati  autori  segnalarono  inoltre  un  altro  fatto  importante 
per  la  dottrina  delPinnervazione  centrale  respiratoria.  Essi  descrissero  i 
movimenti  respiratòri  concomitanti  delle  corde  vocali  a  torace  integro 
durante  i  movimenti  del  diaframma  determinati  dall'eccitamento  del  fre- 
nico al  collo.  In  queste  condizioni  essi  videro  che  la  stimolazione  teta- 
nica di  uno  o  di  ambedue  i  frenici  determina  movimenti  di  adduzione 
delle  corde  vocali.  La  contrazione  del  diaframma  precede  di  un  ap- 
prezzabile intervallo  di  tempo  la  chiusura  della  glottide,  la  quale 
dura  quanto  la  stimolazione  del  frenico.  Essi  interpretarono  questo 
riflesso  come  dovuto  a  eccitamento  delle  fibre  polmonari  del  vago 
in  armonia  colla  dottrina  delFauto-govemo  di  Bering  e  Breuer. 

Anche  il  Mislawsky  comunicò  nel  1902  al  congresso  internazionale 
dei  fisiologi  a  Torino  un  atto  riflesso  del  tutto  simile,  in  base  alle 
ricerche  del  suo  allievo  Luria.  L'eccitamento  del  centro  tendineo 
del  diaframma  determina  l'arresto  espiratorio  del  torace.  La  stimo- 
lÌEtzione  del  moncone  periferico  del  nervo  frenico,  produce  lo  stesso 
effetto.  Anche  qui  abbiamo  dunque,  come  nel  caso  di  B.  du  Bois- 
Beymond  e  Katzenstein,  che  un  atto  inspiratorio  (contrazione  del 
diaframma)  determina  in  via  riflessa  un  atto  espiratorio  (adduzione 
e  chiusura  delle  corde  vocali,  posizione  espiratoria  del  torace).  Anche 
il  Mislawsky  ritiene  che  i  detti  riflessi  si  compiano  per  la  via  dei 
vaghi  polmonari.  Infatti  essi  scompaiono  dopo  la  recisione  dei  vaghi. 

n  Baglioni  (1903)  nello  studio  di  detti  riflessi  prese  in  consi- 
derazione anche  le  vie  nervose  afferenti,  che  come  è  noto  decor- 
rono nel  nervo  frenico  insieme  alle  vie  efferenti. 

Per  studiare  l'azione  reciproca  e  inversa  delle  due  fasi  respira- 
torie (inspirazione  ed  espirazione)  si  valse  di  una  contrazione  pro- 
lungata del  diaframma  del  coniglio,  che  egli  determinava  colla 
faradizzazione  diretta  del  diaframma  stesso,  messo  a  nudo  mediante 
ampia  apertura  del  torace,  mentre  sospendeva  temporaneamente  la 
respirazione  artificiale. 

!Egli  notò,  che  appena  s'iniziava  la  contrazione  del  diaframma,  le 
narici  si  dilatavano  ampiamente,  come  in  ogni  atto  inspiratorio  nor- 
male. Subito  dopo  però,  persistendo  la  contrazione  tetanica  del 
diaframma,  le  narici  si  restringevano  fino  alla  completa  chiusura, 
rimanendo  in  questa  posizione  per  tutto  il  tempo  in  cui  durava  la 
contrazione  del  diaframma. 

La  recisione  bilaterale  del  frenico  al  collo,  determinava  la  scom- 
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parsa  completa  di  questo  riflesso,  che  partendo  dunque  dal  diaframma 
in  contrazione,  determina  in  secondo  tempo  la  chiusura  delle  narici, 
che  è,  come  abbiamo  accennato  sopra,  un  atto  puramente  espiratorio. 
«  Noi  abbiamo  dunque  qui  (conclude  Baglioni)  un  riflesso  respira- 
«  torio  essenzialmente  della  stessa  natura  di  quei  riflessi  respiratòri, 
«  su  cui  Bering  e  Breuer  basarono  la  loro  teoria  dell'autogoverno, 
«  colla  differenza  però,  che  in  questo  Timpulso  centripeto  non  viaggia 
«  per  il  vago  polmonare,  sibbene  per  le  fibre  aflferenti  del  frenico  ». 
Recentemente  il  Baglioni  (1907)  è  tornato  a  mettere  in  rilievo 
l'importanza,  che  egli  annette  a  questi  riflessi  respiratòri,  che  sa- 
rebbero determinati  dalle  due  fasi  respiratorie,  per  cui  i  muscoli 
inspiratóri  contraendosi  invierebbero  ai  centri  impulsi  nervosi,  de- 
terminanti in  via  riflessa  la  contrazione  dei  muscoli  espiratòri  e 
viceversa. 

8.  Da  quanto  abbiamo  esposto  si  possono  trarre  le  seguenti  con- 
clusioni, che  sono  di  fondamentale  importanza  per  la  dottrina  del- 
l'innervazione respiratoria: 

a)  U  ritmo  respiratorio  normale  (eupnea)  il  più  adatto  a  produrre, 
col  minimo  dispendio  di  energia,  quel  grado  di  ventilazione  pol- 
monare che  è  sufiftciente  ai  bisogni  chimici  dell'organismo,  è  con- 
dizionato essenzialmente  dall'attività  delle  fibre  centripete  dei  rami 
I>olmonari  dei  vaghi  che  hanno  diretto  rapporto  coi  centri  bulbari. 
Esso  persiste  dopo  la  separazione  del  cervello  dal  bulbo. 

b)  Colla  loro  attività  le  fibre  polmonari  dei  vaghi  tendono  a  con- 
durre i  polmoni  in  quello  stato  di  media  dilatazione  che  si  ha  quando 
tutti  i  muscoli  respiratòri  sono  inattivi.  Esse  sono  eccitate  dall'au- 
mento della  pressione  polmonare  e  dalla  dilatazione  inspiratoria  dei 
polmoni,  determinando  in  via  riflessa  l'atto  espiratorio;  come  pure 
dall'abbassamento  della  pressione  polmonare  e  della  retrazione  espi- 
ratoria dei  medesimi,  determinando  in  via  riflessa  l'atto  inspiratorio. 

e)  Soppresso  Vautogovemo  del  respiro  che  si  ha  mediante  i  vaghi, 
si  presenta  una  forma  abnorme  del  ritmo  respiratorio,  che  sebbene 
determini  un  grado  di  ventilazione  polmonare  sufficiente  alla  vita, 
può  dirsi  dispnoiotty  i)erchè  non  si  ottiene  senza  inutile  dispendio  di 
energia  muscolare.  In  queste  condizioni  mi  sembra  probabile  che 
entri  in  azione  un  autogoverno  vicariante^  quello  rappresentato  dal- 
l'eccitamento ritmico  e  alterno  delle  vie  sensitive  dei  muscoli  inspi- 
ratóri ed  espiratòri. 

d)  La  respirazione  dispnoica  consecutiva  al  taglio  dei  vaghi,  è 
in  gran  parte  sostenuta  dall'intervento  attivo  dei  centri  respiratòri 
cerebrali  che  tendono  a  compensare  la  deficienza  dei  vaghi.  Infetti, 
soppressa  anche  l'influenza  discendente  dalle  vie  cerebrali,  la  re- 
spirazione diventa  in  più  alto  grado  diyfnoioa  e  riesce  insufficiente 
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»i  bisogni  della  vita,  sebbene  persista  il  ritmo,  vale  a  dire   l'alter- 
narsi degli  atti  inspiratóri  ed  espiratòri. 

e)  Tutti  gli  altri  nervi  centripeti,  capaci  di  influenzare  in  via 
riflessa  la  meccanica  respiratoria,  sono  normalmente  inattivi,  perchè 
la  loro  soppressione  non  determina  alcuna  apparente  alterazione  del 
respiro,  e  dopo  recisi  i  vaghi  e  le  vie  cerebrali  aft'erenti  al  bulbo, 
non  sono  sufficienti  a  compensarne  le  deficienze  o  sostituirli  nelle 
loro  funzioni. 

Pel  complesso  di  questi  &tti  sarebbe  erroneo  concludere  che  gVim- 
pulsi  ritmici  e  alterni  emananti  dai  centri  inspiratóri  ed  espiratòri  lo- 
calizzati  nel  bulbo  consistano  in  semplici  atti  riflessi^  determinati  da 
eccitamenti  delle  dette  vie  nervose  ad  essi  afferenti.  Abbiamo  infatti 
veduto  che  anche  dopo  l'isolamento  del  bulbo  dal  cervello  e  il  taglio 
dei  vaghi,  il  ritmo  respiratorio  persiste  in  una  forma  molto  energica, 
sebbene  inadeguata  ai  bisogni  fisiologici.  Se  dopo  queste  due  ope- 
razioni si  procede  a  una  terza,  consistente  nella  recisione  trasversale 
del  midollo  cervicale  al  di  sotto  dell'uscita  del  quarto  paio  cervi- 
cale da  cui  emanano  le  fibre  dei  firenici,  il  ritmo  respiratorio  toraco- 
addominale  persiste,  sebbene  rappresentato  quasi  esclusivamente  da 
ritmiche  contrazioni  energiche  del  diaframma  (Bosenthal).  Se  infine 
si  isola  affatto  il  bulbo,  con  un  altro  taglio  trasversale,  subito  sotto 
alla  punta  del  calamo  scrittorio^  ogni  movimento  toracico  cessa,  ma 
i  movimenti  ritmici  facciali,  nasali,  e  laringei,  che  accompagnano  i 
movimenti  respiratòri  continuano,  il  che  vuol  dire  che  i  centri  respi- 
ratòri persistono  nella  loro  funzione  ritmica,  sebbene  questa  non 
possa  esplicarsi  che  per  le  poche  vie  motrici  che  rimangono  (Bosen- 
thal). Siccome  sappiamo  che  le  vie  sensitive  che  in  queste  condi- 
zioni d'isolamento  del  bulbo  sono  in  connessione  con  esso,  possono 
provocarne  in  via  riflessa  l'eccitamento  ritmico  e  alterno  ;  sarebbe  arri- 
schiato il  concludere  dagli  esposti  fatti,  che  il  ritmo  respiratorio  dei 
centri  bulbari  sia  di  natura  automatica^  affetto  indipendente  cioè  da  sti- 
molazioni esteme.  È  anche  legittimo  il  sospetto  che  l'attività  ritmica 
del  bulbo  isolato  sia  mantenuta  dall'azione  irritante  dei  tagli,  e  dagli 
stimoli  estemi  che  agiscono  sulle  superfici  delle  sezioni.  Ma  ora  espor- 
remo una  serie  cospicua  di  fatti,  i  quali  dimostrano  che  l'attività  ritmica 
dei  centri  respiratòri  è  in  alto  grado  influenzata,  oltreché  dagli  ec- 
citamenti aft'erenti  per  le  vie  nervose,  dalla  crasi  del  sangue  e  della 
linfa  in  essi  circolante,  vale  a  dire  dalla  natura  dell'ambiente  in  cui 
vivono  gli  elementi  nervosi  che  li  costituiscono. 

9.  In  tutte  le  svariate  circostanze,  naturali  o  sperimentali,  in  cui 
si  ha  un  aumento  abnorme  della  renosità  del  sangue  per  diminuito 
scambio  gassoso  tra  l'ambiente  e  l'organismo,  si  produce  dispnea^ 
vale  a  dire  un  aumento  d'intensità  e  di  frequenza  del  ritmo  respi- 
ratorio. Ciò  avviene  regolarmente: 
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a)  quando  Panimale  o  Paomo  è  costretto  a  respirare  un'aria  so- 
praccarica di  acido  carbonico; 

h)  oppure  un'aria  povera  d'ossigeno  e  ricca  di  gas  indifferenti; 

e)  quando  per  qualsiasi  condizione  morbosa  (pneumoniti,  versa- 
menti pleurici,  pneumotorace)  sia  abnormemente  diminuita  la  super- 
ficie respiratoria  alveolare; 

d)  quando  per  viziature  organiche  del  cuore  non  compensate  si 
abbia  un  rallentamento  abnorme  della  circolazione; 

e)  quando  infine,  in  seguito  a  profuse  emorragie  o  abbondanti 
salassi,  sia  grandemente  diminuita  la  massa  del  sangue  circolante. 

Essendo  i  movimenti  respiratòri  destinati  a  provvedere  colla  ven- 
tilazione dei  polmoni  al  normale  scambio  gassoso  tra  l'ambiente  e  il 
sangue,  e  indirettamente  tra  il  sangue  e  i  tessuti,  questi  fatti  di- 
mostrano che  la  grandezza  respiratoria,  vale  a  dire  il  grado  della 
ventilazione  polmonare,  aumenta  quando  è  cresciuto  il  bisogno  di 
eliminare  acido  carbonico  e  assorbire  ossigeno.  Vi  è  dunque  un  certo 
grado  di  adattamento  tra  lo  scambio  gassoso  e  la  grandezza  respi- 
ratoria, il  che  include  il  concetto  che,  sia  l'acido  carbonico,  sia  altri 
prodotti  di  consumo  dei  tessuti  avidi  di  ossigeno,  agiscano  come 
stimoli  diretti  sui  centri  respiratòri,  o  almeno  come  modificatori  del 
loro  metabolismo  in  guisa  da  esaltare  la  loro  funzione  ritmica  e  al- 
terna. 

La  dottrina  dell'adattamento  tra  il  bisogno  dell'aria  e  la  gran- 
dezza della  ventilazione  è  confermata  dal  fatto  che  si  ha  un'esage- 
razione dell'attività  dei  centri  respiratòri,  quindi  della  profondità  e 
della  frequenza  della  respirazione,  ogni  qual  volta  aumentino  le  com- 
bustioni organiche,  vale  a  dire  il  consumo  dell'ossigeno  e  la  produ- 
zione dell'acido  carbonico.  L'esempio  più  classico  di  questo  fatto  si 
ha,  in  condizioni  normali,  nella  dispnea  che  si  sviluppa  per  effetto 
del  lavoro  muscolare  intenso.  L'influenza  che  il  lavoro  esercita  sulla 
respirazione  del  tessuto  muscolare  e  sulla  combustione  che  in  esso 
ha  luogo  è  grandissima.  Per  formarsene  un  concetto^  basta  conside- 
rare come  cambia  nell'unità  di  tempo  la  quantità  di  anidride  carbo- 
nica emessa  nei  differenti  stati  dei  muscoli.  Secondo  Gad,  in  un  mi- 
nuto il  medesimo  individuo  in  esperienza,  emette  pei  polmoni: 

durante  il  souao 0.38  gr.  di  CO^ 

durante  la  veglia  e  la  posiz.  orizzontale     .     .  0.57     »  » 

durante  il  cammino 1.42     »  > 

durante  un  cammino  più  rapido 2.03    »  » 

durante  un'aacensione 3.83    »  > 

Come  si  vede,  nel  lavoro  dell'ascensione  si  elimina  una  quantità  di 
acido  carbonico  dieci  volte  maggiore  che  durante  il  sonno.  Cresce 
quindi   in   proi>orzione  il  bisogno   di  respirare,  e  a  questo  bisogno 
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soddisfa  pienamente  la  dispnea,  la  quale  è  tale  da  provvedete  al- 
Peliminazione  dell'acido  carbonico  in  più  che  si  forma  e  all'assorbi- 
mento dell'ossigeno  in  più  che  si  consuma. 

Ma  l'analisi  dei  gas  del  sangue  di  animali  dispnoici  per  effetto 
di  lavoro  muscolare  hanno  dimostrato  che  tanto  l'acido  carbonico 
che  l'ossigeno  non  vi  si  trovano  nella  quantità  normale.  Secondo  le 
belle  ricerche  di  Geppert  e  Zuntz  (1888),  l'ossigeno  è  alquanto  au- 
mentato e  l'acido  carbonico  è  notevolmente  sceso  al  disotto  della  norma. 
Yi  è  dunque  un  certo  adattamento  tra  il  bisogno  dell'aria  e  la  ven- 
tilazione polmonare,  ma  esso  non  è  strettamente  commisurato  ai 
bisogni  chimici  dei  nostri  tessuti.  La  dispnea  da  lavoro  muscolare 
varca  la  misura  dello  stretto  necessario,  vale  a  dire  vi  è  «n  au- 
mento  superfluo  della  grandezza  respiratoria  che  non  può  essere  spie- 
gato coU'aumento  dell'acido  carbonico  né  colla  dindnuzione  dell'os- 
sigeno del  sangue.  Siccome  per  effetto  del  forte  lavorio  muscolare^ 
diminuisce  l'alcalinità  del  sangue,  si  è  pensato  (per  spiegare  l'ac- 
cresciuto eccitamento  dei  centri  respiratòri)  che  i  muscoli  durante 
la  loro  attività  sviluppino  un  prodotto  acido  di  consumo,  diverso 
dall'acido  carbonico,  capace  di  eccitare  i  centri  respiratòri  (Gurt 
Seehmann).  È  possibile  che  questo  prodotto  sia  rappresentato  dal- 
l'acido lattico,  che  i  muscoli  sviluppano  e  versano  nel  sangue  du- 
rante la  loro  attività  (Spiro),  e  che  fu  trovato,  per  esempio,  nell'o- 
rina  dei  soldati  in  seguito  a  faticose  marcie  di  resistenza  o  esercizi 
ginnastici  (Colasanti). 

Ma  per  spiegare  Vaumento  superfluo  della  grandezza  respiratoria 
nella  dispnea  da  fatica  muscolare,  bisogna  anche  tener  conto  del- 
l'aumento di  temperatura  del  sangue  che  necessariamente  si  associa 
all'accresciuta  combustione  del  tessuto  muscolare,  la  quale  per  sé 
sola  è  capace  di  provocare  un'accelerazione  dispnoica  del  ritmo 
respiratorio  a  cui  si  è  dato  il  nome  di  ta>ohipnea,  di  polipnea^  o  di 
dispnea  termica^  caratterizzata  da  respirazioni  assai  rapide  e  super- 
ficiali con  aumento  del  tono  dei  centri  inspiratóri. 

Si  ha  il  caso  più  semplice  di  tachipnea  nel  cane,  in  condizioni 
affiitto  normali,  durante  le  più  calde  giornate  di  estate.  L'accelera- 
mento del  ritmo,  determinando  un'abbondante  evaporazione  d'acqua, 
riesce  in  questo  caso  un  mezzo  di  protezione  contro  un  abnorme 
aumento  della  temperatura  del  sangue,  piuttosto  che  contro  l'accu- 
mulo di  acido  carbonico  nel  medesimo  (Bichet).  L'eccitamento  ter- 
mico dei  nervi  cutanei  è  probabilmente  in  questo  caso  l'unica  con- 
dizione che  in  via  riflessa  agisce  sui  centri  bulbari,  determinando 
la  tachipnea  (Gad). 

In  tutte  le  altre  contingenze,  nelle  quali  si  è  già  stabilita  una 
elevazione  abnorme  della  temperatura  del  sangue,  come  avviene  nella 
febbre  da  qualsiasi  causa  prodotta,  il  fenomeno  della  dispnea  è  assai 
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più  complesso,  ma  una  delle  condizioni  fondamentali  che  lo  deter- 
minano è  certamente  Panmento  abnorme  dell'eccitabilità  dei  centri, 
dovuto  all'accresciuta  temperatura  del  sangue  in  essi  circolante. 
Fin  dal  1872  ne  diede  la  dimostrazione  il  Goldstein  nel  laboratorio 
del  Fick.  Per  evitare  l'aumento  della  temperatura  generale  dell'ani- 
male, egli  circondò  le  arterie  carotidi  con  due  piccoli  astucci  metal- 
lici a  doppia  parete,  entro  i  quali  faceva  circolare  acqua  riscaldata 
H  tal  segno  da  determinare  nella  faringe  la  temperatura  febbrile, 
restando  invariata  la  temperatura  nel  retto.  Immediatamente  nel- 
l'animale si  determina  un  acceleramento  respiratorio  (tachipnea)  uni- 
camente dovuto  al  riscaldamento  del  sangue  circolante  nell'encefalo, 
che  esalta  l'eccitabilità  dei  centri  bulbari  (specialmente  dei  centri 
inspiratóri).  Infatti  in  queste  condizioni  non  si  riesce  ad  ottenere 
colla  respirazione  artificiale  lo  stato  apnoico,  di  cui  tratteremo  qui 
appresso. 

Dopo  questi  fatti  a  me  sembra  non  possa  cader  dubbio  che  la  ven- 
tilazione polmonare,  eccessiva  rispetto  ai  bisogni  chimici  dei  tessuti,  de- 
terminata dalla  dispnea  dipendente  da  fatica  muscolare,  possa  e  debba 
essere  spiegata^  almeno  in  parte,  come  un  effetto  dell'esaltata  ecci- 
tabilità bulbare,  in  seguito  all'accresciuta  temperatura  del  sangue. 
Molto  simile  a  questo  è  il  processo  genetico  della  dispnea  febbrile. 

Jappelli  recentemente  (1906)  con  esperienze  sull'uomo  e  sugli 
animali  (cane,  coniglio  e  colombo),  ha  potuto  mettere  in  evidenza 
una  circostanza,  che  tenderebbe  a  spiegare  molte  forme  di  polipnea 
da  lavoro  muscolare  (corsa,  saltellamento  ecc.),  in  una  maniera  di- 
versa di  quelle  considerate  sin  qui,  cioè  indipendentemente  dai  can- 
giamenti chimici  o  termici  del  sangue  irrigante  i  centri  respi- 
ratòri. Egli  ha  visto,  che  esiste  nel  centro  nervoso  respiratorio 
una  spiccata  tendenza  a  sincronizzare  i  suoi  impulsi  ritmici  ed  al- 
terni cogli  impulsi  ritmici,  che  eventualmente  sono  trasmessi  al  si- 
stema nervoso  centrale  per  la  via  dei  nervi  sensitivi.  Se  per  es.  ad 
un  cane,  che  respira  normalmente,  si  stimola  ritmicamente  il  mon- 
cone centrale  dello  sciatico  con  deboli  correnti  indotte  con  varia 
frequenza  (da  40  a  80  per  minuto),  si  nota,  che,  dopo  un  periodo 
latente  più  o  meno  lungo,  il  ritmo  respiratorio  si  modifica,  dive- 
nendo più  frequente  e  perfettamente  sincronico  col  ritmo  degli  sti- 
moli artificiali.  Ora  anche  la  polipnea  provocata  nell'uomo  da  eser- 
cizi ritmici  che  imprimono  al  torso  ampie  oscillazioni  verticali  (corsa, 
saltellamento),  è  caratterizzata  dalla  tendenza  ad  una  sincronizza- 
zione tra  l3  fasi  della  respirazione  e  il  ritmo  di  sollevamento  o  di 
abbassamento  del  centro  di  gravità.  Questi  movimenti  ritmici  della 
corsa  o  del  salto  determinerebbero  dunque  degli  impulsi  nervosi  af- 
ferenti, col  ritmo  dei  quali  il  centro  respiratorio  tende  ad  unifor- 
mare U  ritmo  della  propria    attività.  E  siccome  il  ritmo    degli  im- 
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palsi  nervosi  afferenti  è  nei  detti  casi  molto  più  frequente  del  ritmo 
normale  respiratorio,  ne  segae  come  conseguenza  diretta  Pinsorgere 
della  dispnea. 

'  Con  questa  dottrina  si  spiegano  facilmente  alcune  particolarità 
di  detta  dispnea.  Così  ad  es.  il  fatto  del  rapido  insorgere  della 
stessa,  appena  s'incomincia  la  corsa  o  il  saltellamento,  prima,  cioè, 
che  sia  possibile  ammettere  la  produzione  di  sostanze  tossiche  o 
l'aumento  di  temperatura,  che  sono  invocate  colle  suesposte  dot- 
trine. Così  anche  è  facile  spiegare  la  sua  immediata  scomparsa,  che 
talora  si  osserva  appena  si  cessa  l'esercizio.  Ck)n  questa  dottrina  si 
spiega  anche  facilmente  l'altra  circostanza  nota  ai  cultori  di  detti 
esercizi  ginnastici,  che  cioè  i  corridori  esercitati  di  scuola  resistono 
molto  tempo  alla  corsa  senza  arrivare  alla  dispnea. 

«  Noi  possiamo  anche  intendere  (soggiunge  Jappelli)  che  cosa  si- 
«  gnilichi  educare  il  ritmo  respiratorio  per  acquistare  lena  nella 
«  corsa.  Se  questo  fosse  determinato  dalla  qualità  del  sangue  cir- 
«  colante  nella  rete  capillare  del  bulbo  (difetto  di  O,  accesso  di' 
«  CO,),  in  che  modo  l'educazione  fisica  potrebbe  modificarlo  f  Ma 
«  la  polipnea  da  corsa  è  prevalentemente  una  respirazione  di  lusso, 
«  un  fenomeno  di  sincronizzazione,  che  rappresenta  un  inutile  dì- 
«  spendio  di  energia,  e  che,  pure  restando  soddisfatte  le  esigenze 
<i  dello  scambio  respiratorio,  può  essere  attenuato,  col  benefizio  di 
«  evitare  una  cagione  di  affaticamento.  Educare  il  ritmo  respira- 
le torio  del  corridore  equivale  perciò  a  sviluppare  in  lui  le  facoltà 
«  inibitrici  cerebrali,  in  maniera  che  egli  moderi  la  frequenza  del 
«  respiro  opponendosi  alla  tendenza  alla  sincronizzazione  di  questo 
«  coi  movimenti  degli  arti  inferiori  ». 

10.  Esaminiamo  ora  se  nella  respirazione  normale  tranquilla  (eup- 
nea) la  grandezza  respiratoria  sia  commisurata  alla  quantità  di  ossi- 
geno di  cui  i  tessuti  abbisognano,  e  dell'acido  carbonico  che  essi 
esalano^  oppure  se  anche  in  questo  caso,  come  nella  dispnea  da  la- 
voro muècolarcj  il  rinnovamento  dell'aria  polmonare  superi  lo  stretto 
necessario,  e  gli  ordegni  nervosi  del  ritmo  respiratorio  ftinziomino 
fino  ad  un  certo  punto  indix>endentemente  dal  contenuto  gassoso  del 
sangue  in  essi  circolante. 

n  Bosenthal,  fin  dal  1862,  sosteneva  la  prima  dottrina  fondandosi 
su  numerosi  esperimenti,  e  specialmente  sul  fenomeno  dell'ofm^a 
sperimentale^  di  cui  può  dirsi  lo  scopritore,  e  di  cui  tratteremo  in 
appresso.  La  sua  dottrina,  nelle  linee  generali,  fri  genendmente 
adottata,  e  nel  1868  fti  raffermata  da  PflUger  coU'autorità  del  suo 
nome. 

Fu  primo  A.  Mosso  nel  1885  a  segnalare  alcuni  fiotti  di  fidile  os- 
servazione,  i  quali  —  secondo  lui  —  dimostrano   che  «  il  numero  e 
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«  l'ampiezza  dei  movimenti  respiratòri  uon  sono  sempre  in  stretto 
4(  rapi>orto  colla  respirazione  dei  tessnti  e  del  sangue^  e  direttamente 
«  proporzionali  al  bisogno  d'introdurre  l'ossigeno  e  di  eliminare  l'a- 
€  cido  carbonico  ».  Egli  chiamò  respirazione  superflua  o  di  lusso  l'ec- 
cesso del  rinnovamento  dell'aria  polmonare  che  normalmente  ha  Inogo^ 
e  che  non  è  strettamente  necessario  i>el  nostro  organismo. 

Alcuni  dei  fenomeni  da  lui  addotti  a  sostegno  di  questa  dottrina 
non  ci  sembrano  veramente  in  stretto  legame  colla  tesi  della  respi- 
razione di  lusso.  OoBìj  per  esempio,  il  fatto  ben  noto,  che  il  respiro 
si  modifica  profondamente  i>er  semplice  attività  nervosa  (emozioni, 
lavoro  intellettuale),  afbtto  indipendentemente  dal  grado  di  venosità 
del  sangue  ;  che  dopo  la  corsa  i  cani  passano  improvvisamente  dalla 
respirazione  intensa  (dispnea)  alla  respirazione  frequente  e  superfi- 
ciale (ta>oMpnea)j  come  se  d^un  tratto  si  cambiasse  registro  senza 
alcuna  apparente  cagione;  che  infine  durante  il  sonno  dell'uomo  e 
degli  animali  si  osservano  dei  perturbamenti  momentanei  della  re- 
golarità del  ritmo  respiratorio,  di  natura  puramente  nervosa,  sono 
fenomeni  che  confermano  quanto  sopra  abbiamo  esposto  intomo  al- 
l'influenza che  il  sistema  nervoso  esercita  sulla  regolazione,  ed  in 
gen'erale  sul  modo  di  ripartizione  del  lavoro  dei  muscoli  respiratòri, 
e  nulla  hanno  che  vedere  goììb,  grandezza  della  ventilazione  polmona/re 
che  può  conservarsi  pressoché  immutata  nell'unità  di  temjH),  con 
forme  assai  diverse  ed  anche  opposte  del  ritmo  respiratorio  (Ao- 
senthal). 

Più  interessante  ci  sembra  il  fatto  addotto  dal  Mosso,  che  noi 
possiamo  senza  incomodo,  per  uno  spazio  di  tempo  abbastanza  lungo 
(da  10  a  15  minuti),  ridurre  volontariamente  di  circa  la  metà  la  quan- 
tità dell'aria  che  inspiriamo.  Tuttavìa  questo  fktto  avrebbe  forza 
dimostrativa  in  favore  della  tesi  della  respirazione  di  lusso,  solo 
quando  potesse  dimostrarsi  che  la  respirazione  volontariamente  raf- 
fì*enata  per  un  tempo  così  lungo  non  è  seguita  da  una  di^mea  com- 
pensatoria. 

Importanti  infine  giudichiamo  i  risultati  delle  esperienze  fatte  nelle 
sue  ascensioni  alpine,  che  dimostrano  che  ad  un'altezza  di  3000  m. 
si  respira  una  quantità  d'aria  assai  minore  che  a  livello  del  mare: 
sicché  a  livello  del  mare  la  quantità  d'aria  respirata  è  molto 
superiore  ai  bisogni  dell'organismo.  A  misura  che  si  sale  in  alto,  la 
respirazione  superflua  o  di  lusso^  per  effetto  della  rarefiEizione  atmo- 
sferica, diminuisce.  Tuttavia  questi  effetti  delle  altitudini  non  sem- 
brano costanti,  come  ora  vedremo,  il  che  diminuisce  assai  il  loro 
valore  dimostrativo  della  respirazione  di  lusso  in  pianura. 

Secondo  A.  Mosso  la  respirazione  di  lusso  (a  cui  assegnerei  sen- 
z'altro la  denominazione  di  eupnea)  è  vantaggiosa  all'organismo,  per- 
chè ne  rende  meno  complessi  i  poteri  regolatori.  È  infatti  evidente 
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che  ove  la  meccanica  respiratoria  ordinaria  non  fosse^  entro  certi 
confini,  dipendente  dai  bisogni  chimici  dell'organiamo,  ossia  dal  con- 
tenuto gassoso  del  sangue,  «  ad  ogni  variazione  del  barometat)  (e 
«  ve  ne  sono  spesso  delle  fortissime)  tatti  gli  uomini  e  gli  animali 
«  dovrebbero  cambiare  subito  la  frequenza  e  la  profondità  del  respiro 
«  per  rimediare  al  mutamento  dell'aria  »  (Mosso  1898). 

Ma  qui  si  aflfoociano  subito  nuovi  problemi  che  reolanumo  una  solu- 
zione. Data  infatti  questa  dottrina  dell'^Mjfm^a,  si  può  domandare  :  Quali 
sono  i  momenti  casuali  esterni  di  questo  eccesso  di  ventilazione  polmo- 
nare t  Se  nella  dispnea  da  forte  lavoro  muscolare  la  ventilazione  polmo- 
nare si  accresce  per  ovviare  all'accesso  della  venosità  del  sangue  e 
questo  effetto  è  raggiunto  al  di  là  del  puro  necessario,  non  dovrebbe 
nell'eujm^  avverarsi  lo  stesso  fatto,  e  diminuire  dopo  poco  tempo  a 
tal  grado  la  venosità  del  sangue,  da  divenire  inetto  a  mantenere 
l'attività  dei  centri!  Se  per  spiegare  il  fatto  della  dispnea  da  lavoro 
si  è  sentito  il  bisogno  d'invocare  la  presenza  nel  sangue  di  un  pro- 
dotto di  consumo  dei  muscoli,  probabilmente  acido,  capace  di  so- 
vreccitare i  centri  respiratòri,  non  siamo  medesimamente  costretti 
ad  ammettere  che  un  prodotto  analogo  agisca  nell'^pa^a,  stimolando 
l'attività  dei  centri  ed  aumentando  oltre  il  puro  necessario  (di  circa 
la  metà)  la  grandezza  respiratoria  f 

Ma  vi  ha  di  più:  Come  si  modifica  il  chimismo  respiratorio  nelle 
alte  montagne,  ove  cesserebbe  la  respirazione  di  lusso  t 

Secondo  le  analisi  dei  gas  del  sangue  compiuto  sui  cani  da  Fran* 
kel  e  Oeppert  (1883),  per  indagare  gli  effetti  della  diversa  pressione 
barometrica,  si  ha  che  nell'aria  rarefatta  fino  alla  pressione  di 
410  mm^  non  cambia  sensibilmente  il  contenuto  di  ossigeno  e  di 
acido  carbonico  del  sangue  arterioso;  e  alia  pressione  di  198  mnu 
la  perdita  gassosa  di  detto  sangue  è  piccolissima  (1  di  ossigeno  e 
1,63  di  addo  carbonico).  U  Mosso  accorda  una  grande  importanza 
a  questa  lieve  diminuzione  relativa  dell'acido  carbonico  del  sangue. 
Egli  crede  che  essa  rappresenti  uno  stato  del  sangue  opposto  a 
quello  che  si  ha  nélVasfissia^  e  ha  proposto  di  chiamarlo  acapnia;  e 
questo  stato  egli  ritiene  essere  una  delle  cause  del  mal  di  monUk- 
gna.  Questa  induzione  ci  sembra  immatura  e  arrischiata.  Gonfessiamo 
di  non  saper  concepire  V^toapnia^  vale  a  dire  la  diminuzione  abnorme 
dell'acido  carbonico  del  sangue ,  che  come  effetto  di  due  opposti 
processi,  e  cioè  di  una  diminuita  produzione  di  acido  carbonico  come 
si  ha,  i>er  esempio,  durante  il  sonno,  oppure  di  una  aumentata  eli- 
minazione del  med^moy:  come  si  ottiene  mediante  la  respirazione  ar- 
tificiale, e  durante  la  respirazione  forzata  volontaria.  Ora  né  Tuna 
né  l'altra  condizione  deWaoapnia  sembra  abbia  luogo  nella  respira- 
zione a  grandi  altezze  dal  livello  del  mare.  Infatti  dalle  esperienze 
fatte,  da  XJ»  Mosso  su  tre  soldati   risulta  che  —  dopo  essersi  ripa- 
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sati,  e  quindi  esclusi  gli  effetti  della  fatica  muscolare  —  «  non 
compaiono  a  grandi  altezze  modificazioni  importanti  nella  elimina- 
zione dell'acido  carbonico  e  nel  volume  dell'aria  respirata  ^.  Ciò 
dimostra  che  anche  nell'aria  rarefatta  «  Vorganismo  vuole  la  sua 
razione  nomiale  di  ossigenò  »,  il  che  è  quanto  dire  che  anche  allora 
ne  consuma  la  stessa  dose,  e  quindi  sviluppa  la  stessa  quantità  di 
acido  carbonico.  Notiamo  intanto  che  questi  fatti  contradicono  i 
precedenti  dati  sui  quali  il  Mosso  fónda  la  dottrina  della  respira- 
zione di  lusso. 

Eecentemente  (1906)  Zuntz,  Loewy,  F.  Miiller  e  Gaspari  in  occa- 
sione delle  loro  numerose  ricerche  sull'azione  fisiologica  del  clima 
delle  alture  e  delle  escursioni  alpinistiche  sull'uomo,  hanno  raccolto 
una  serie  di  osservazioni  e  di  dati,  che  contradicono  direttamente 
la  dottrina  dell'o^opnia.  Trovarono  che  veramente,  nella  maggior 
parte  dei  casi,  ha  luogo  una  diminuzione  progressiva  della  tensione 
del  OO2  nei  polmoni  coll'aumentare  dell'altitudine.  Cosi  ad  esempio, 
mentre  la  tensione  del  OO^  polmonare  di  Zuntz  alla  pressione  ba- 
rometrica di  715  mm.  era  di  38,5  mm.  alla  pressione  barometrica 
di  689,9  mm.  scendeva  a  32,6,  per  divenire  27,2  a  439,3  mm.  di 
pressione  barometrica.  Però  è  anche  vero,  che  contemporaneamente 
si  nota  un  aumento  d'intensità  respiratoria,  ossia  un  aumento  della 
ventilazione  polmonare. 

La  diminuzione  della  tensione  polmonare  del  GO2  sarebbe  dunque 
un  effetto  secondario  dell'aumentata  ventilazione,  che  alla  sua  volta 
dipende  dalla  diminuzione  dell'ossigeno  dell'aria  respirata. 

Essi  videro  inoltre  che  non  tutti  gì'  individui  presentavano  la  detta 
diminuzione  della  tensione  dell'anidride  carbonica  in  rapporto  al- 
l'altitudine. In  uno  di  essi  ad  es.  non  si  notava  diminuzione  della 
tensione  del  GO^,  eppure  fu  uno  dei  più  colpiti  dal  mal  di  monta- 
gna. Altri  invece,  che  presentarono  manifestamente  la  detta  dimi- 
zione,  ne  furono  esenti. 

Per  tentar  di  chiarire,  almeno  in  parte,  queste  incertezze  intomo 
alla  dottrina  dell'eupnea,  e  per  meglio  definire  la  natura  dei  rapp<»rti 
esistenti  tra  il  chimismo  e  il  meccanismo  respiratorio^  vale  a  dire  tra 
il  contenuto  gassoso  del  sangue  e  la  grandezza  della  ventilazione 
polmonare,  gioverà  esaminare  con  diligenza  le  diverse  condizioni  nelle 
quali  è  possibile  osservare  il  fenomeno  dell'apnea. 

11.  Se  l'attività  ritmica  ed  alterna  dei  centri  respiratòri  è  stret- 
tamente legata  alla  quantità  di  ossigeno  e  di  acido  carbonico  del 
sangue  in  essi  circolante,  essa  deve  sospendersi  ogni  qual  volta  si 
riesce  a  diminuire  artificialmente  la  venosità  del  sangue  a  tal  grado 
da  rendere  inutile  la  ventilazione  polmonare.  A  questa  sospensione 
dei  movimenti  respiratòri ,  dovuta  al  mancato  bisogno  di  respirare. 
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8i  è  dato  il  nome  di  apnea.  Il  primo  ad  osservarla  fa  l'inglese  Hook 
nel  1667  (vedi  pag.  390)^  ma  non  ne  ricavò  alcnna  conclnsione  in 
ordine  al  processo  per  coi  i  centri  respiratòri  entrano  in  attività 
ritmicamente.  Il  primo  a  studiare  l'apnea  ed  a  fiEtme  la  base  della  dot- 
trina del  ritmo  respiratorio  fu  —  come  già  dissi  —  il  Bosenthal 
nel  1862.  Le  sue  ricerche  fiirono  riprese  e  svolte  dal  Pfliiger 
nel  1868. 

Vedemmo  già  che  quando  si  pratica  ad  un  animale  la  respirazione 
artificiale  col  soffietto,  dilatando  ritmicamente  i  polmoni  in  misura 
che  varca  i  limiti  normali,  per  effetto  dell^nutogoverno  stabilito  dai 
vaghi,  l'animale  reagisce  ad  ogni  insufflltzione  con  un  movimento 
respiratorio.  Ma  queste  reazioni  dopo  alcune  insufOazioni  diminui- 
scono, e  più  tardi  cessano  del  tutto.  Se  allora  si  sospende  la  re- 
spirazione artiliciale,  l'animale  resta  per  parecchi  secondi  o  tutto 
al  più  per  mezzo  minuto  senza  respirare,  diventa  apnoico.  Al  Bo- 
senthal  parve  scorgere  in  questo  fenomeno  delVapnea  un  experi- 
mentum  crucis  in  favore  della  dottrina  che  subordina  i  movimenti 
respiratòri  al  grado  della  venosità  del  sangue.  Quando  si  ha  un 
aumento  relativo  di  acido  carbonico  ed  una  diminuzione  relativa  di 
ossigeno,  si  ha  un  corrispondente  aumento  della  grandezza  respirar 
toria  nell'unità  di  tempo.  Questa  dunque  dipende  ed  è  in  stretto 
rapporto  colla  venosità  del  sangue.  I  vaghi,  secondo  Bosenthal,  non 
farebbero  che  ripartire  in  diversa  guisa  il  lavoro  dei  muscoli  respi- 
ratòri, il  quale  resta  presso  a  poco  il  medesimo  dopo  la  recisione 
dei  detti  nervi. 

Ma  l'apnea  provocata  colla  respirazione  artificiale  non  è  un  feno- 
meno così  semplice  come  suppose  il  Bosenthal;  anzi  è  di  natura 
assai  complessa.  Si  può  facilmente  dimostrare  che  essa  non  dipende 
tanto  da  diminuita  venosità  del  sangue,  quanto  da  un'inibizione  o 
paralisi  riflessa  dell'attività  ritmica  dei  centri,  determinata  da  ecci- 
tamento meccanico  delle  vie  centripete  polmonari  dei  vaghi.  Fu 
primo  il  Brown-Séquard  (1877)  ad  ammettere  questa  opinione,  fon- 
dandola sul  fatto  (in  seguito  confermato  da  tutti  gli  sperimentatori) 
che  l'apnea  manca  affatto  o  dura  pochi  secondi  se  si  f»  la  respira- 
zione forzata  dopo  il  taglio  dei  vaghi.  Essa  è  dunque  condizionata 
dall'integrità  di  questi  nervi. 

D'altra  parte  non  mancano  fatti  che  dimostrano  che  la  diminuita 
venosità  del  sangue  ha  un'importanza  secondaria  nel  determinare 
l'apnea.  Fin  dal  1865  il  Thiry  vide  che  si  può  ottenere  l'apnea  an- 
che quando  s'insufOa  aria  mescolata  con  metà  di  un  gas  indifferente^ 
come  l'idrogeno.  In  seguito  il  Fredericq,  il  Oad,  il  EnoU  trovarono 
che  per  produrre  l'apnea  non  è  necessario  insafliarè  atìa  pura,  ma 
finché  i  vaghi  sono  intatti,  anche  le  insuffiazioni  ripetute  della  me- 
desima aria  (che  diventa   sempre   più  carica   di  acido    carbonico  e 
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I>overa  di  ossigeno)  sono  in  grado  di  produrre  il  fenomeno.  Knoll 
osservò  inoltre  che,  dopo  una  ventilazione  polmonare  protratta,  lo 
stato  di  apnea  persiste,  anche  qaando  il  sangue  è  diventato  nera- 
stro, ha  acquistato  cioè  i  caratteri  del  sangue  asfittico.  Messo  a 
nudo  il  cuore  di  un  coniglio  coll'ablazione  dello  stemo  e  senza  aprire 
la  pleura  (il  che  è  possibile  in  questo  animale  per  la  persistenza  ed 
il  volume  del  timo)^  se  si  provoca  Papnea  cx>n  un'energica  respira- 
zione artificiale,  il  Oad  osservò  che  Patrio  destro  presenta  il  suo 
colorito  venoso  ordinario,  mentre  Patrio  sinistro  si  mostra  dap- 
prima di  colore  arterioso  scarlatto  assai  chiaro,  e  poi  si  va  oscu- 
rando mentre  dura  Papnea,  e  che  questa  generalmente  cessa  solo 
quando  il  colore  dell'atrio  sinistro  è  divenuto  notevolmente  più 
scuro  che  non  sia  normalmente.  Oiò  dimostra  che  l'azione  mecca- 
nica della  respirazione  artificiale  col  soffietto  determina,  mediante 
i  vaghi,  una  diminuzione  di  eccitabilità  dei  centri  respiratòri.  In- 
fieitti  un  sangue  fortemente  venoso  che,  nelle  condizioni  normali, 
determinerebbe  un  esaltamento  dell'attività  ritmica  dei  centri,  dopo 
l'energica  respirazione  artificiale,  non  è  in  grado  che  d'interrompere 
l'apnea. 

Dal  complesso  di  questi  fatti  si  può  concludere  che  lo  stato  di 
apnea  che  si  ottiene  colla  respirazione  artificiale  risulta  da  un  certo 
rapporto  tra  la  venosità  del  sangue  e  l'eccitabilità  dei  centri  respi- 
ratòri. Siccome  si  può  ottenere  l'apnea  anche  quando  la  venosità 
del  sangue  non  è  diminuita,  ma  accresciuta  oltre  i  limiti  normali; 
siccome  d'altra  parte  non  la  si  ottiene  dopo  il  taglio  dei  vaghi,  quando 
si  elimina  cioè  l'influenza  deprimente  che  questi  nervi  esercitano 
sull'eccitabilità  dei  centri  bulbari  per  la  loro  stimolazione  mecca- 
nica, ne  segue  che  l'apnea  suddetta  dipende  pritudpalmente  dalla  di- 
minuita eccitabilità  dei  centri  respiratòri. 

11  Miescher  propose  di  chiamare  apnea  vera  quella  determinata 
dalla  diminuita  venosità  del  sangue,  e  apnea  spuria  quella  dipen- 
dente dalla  diminuita  eccitabilità  dei  centri  respiratòri.  Prima  di 
accettare  questa  distinzione,  vediamo  se  esiste  un'apnea  vera  nel 
senso  del  Miescher  o  se  è  possibile  produrla  ad  arte  nell'animale  o 
nell'uomo. 

12.  Esaminiamo  il  fenomeno  dell'oprala  fetale.  È  noto  che  in  con- 
dizioni normali,  finché  è  contenuto  nell'utero  materno,  il  feto  non 
compie  alcun  movimento  respiratorio:  è  apnaico.  La  circolazione  pla- 
centare provvede  allo  scambio  gassoso  occorrente  per  la  respirazione 
interna  dei  tessuti  fetali.  Le  arterie  ombelicali  recano  alla  placenta 
il  sangue  reso  venoso  dai  detti  tessuti,  e  le  vene  ombelicali  ricon- 
ducono al  feto  il  sangue  reso  arterioso  per  effetto  dell'avvenuto 
scambio  gassoso  col  sangue  materno.  La  trasformazione  del  sangue 
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arterioso  in  venoso  è  però  nel  feto  pochissimo  accentuata.  Secondo 
Zweifel  e  Zantz,  il  colore  del  sangue  delle  arterie  ombelicali  poco 
differisce  da  quello  delle  vene  ombelicali,  il  che  dimostra  che  il  feto 
consuma  poco  ossigeno,  e  sviluppa  poco  acido  carbonico.  Incluso  nel 
corpo  materno,  immerso  in  un  bagno  tiepido,  egli  non  ha  a  provve- 
dere al  proprio  riscaldamento;  i  muscoli  e  le  glandolo  digerenti  tro- 
vansi  in  un  riposo  quasi  assoluto;  il  cuore  è  il  solo  organo  che  nel 
feto  funziona  con  qualche  attività  e  consuma  una  certa  dose  dì 
energia  (Pfliiger).  Al  settimo  mese  il  feto  umano  è  perfettamente 
vitale,  il  che  dimostra  che  il  suo  apparecchio  respiratorio  è  a  quel 
tempo  già  i>erfettamente  sviluppato  e  pronto  a  funzionare.  Se  esso 
adunque,  nei  due  ultimi  mesi  di  gravidanza,  in  condizioni  normali, 
non  compie  alcun  atto  respiratorio,  ben  si  può  dire  ohe  è  in  9tato 
di  apnea,  perchè,  avendo  tutte  le  attitudini  per  respirare,  non  re- 
spira. 

Fin  dal  1858  lo  Schwarz  enunciò  la  dottrina  che  Vapnea  fetale 
dipendesse  dal  fotto  delVapnoicità  del  sangue  fetale  rispetto  alla 
bassa  eooitabilità  dei  centri  respiratòri.  Egli  è  certo  che  se  il  feto 
non  respira,  ciò  dipende  dal  fatto  che  ai  bisogni  fisiologici  dei  suoi 
tessuti  provvede  a  sufficienza  lo  scambio  gassoso  utero-placentare; 
ma  bisogna  anche  ammettere  che  l'eccitabilità  dei  centri  respiratòri 
sia  minore  di  quelli  della  madre,  l'attività  dei  quali  è  mantenuta  da 
un  sangue  che  ha  lo  stesso  grado  di  venosità  di  quello  che  circola 
nel  feto. 

n  primo  atto  respiratorio  nel  feto  si  compie  quando  una  causa 
qualunque  comprime  i  vasi  del  cordone  ombelicale,  o  impedisce  l'ac- 
cesso per  la  placenta  del  sangue  arterioso  materno.  Ciò  può  acca- 
dere anche  dentro  l'utero,  come  già  ammise  Yesalio  fin  dal  1542.  In 
queste  condizioni,  se  l'impedito  scambio  gassoso  si  protrae,  il  feto 
può  morire  asfittico  dentro  l'utero.  Ma  se  la  venosità  del  sangue 
fetale  si  sviluppa  lentamente,  come  avviene  i>er  lenta  morte  della 
madre,  i  centri  respiratòri  fetali  perdono  gradualmente  la  loro  ecci- 
tabilità prima  ancora  di  essere  entrati  in  azione. 

In  condizioni  normali,  il  feto  comincia  a  respirare  quando  per  ef- 
fetto degli  atti  ecbolici  del  parto  e  del  distacco  della  placenta,  cresce 
rapidamente  la  venosità  del  sangue  fetale,  da  scuotere  il  torpore  dei 
suoi  centri  respiratòri.  In  molti  casi  però,  quando  i>er  il  lungo  tra- 
vaglio del  parto,  è  abnormemente  abbassata  l'eccitabilità  dei  centri 
respiratòri,  la  forte  venosità  del  sangue  non  basta  da  sola  a  pro- 
muovere i  primi  atti  respiratòri  (feti  asfittici).  Allora  è  necessario, 
per  provocare  la  respirazione,  di  agire  con  nuovi  stimoli  termici, 
meccanici,  elettrici  sulla  cute  (aria  fredda,  bagno  freddo,  colpi  meo- 
canici^  elettrizzazione). 

Ohe  in  condizioni  di  normale  eccitabilità  dei  centri  respiratòri  fé- 
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tali  il  rapido  accrescersi  della  venosità  del  sangue  basti  a  &r  ces- 
sare^  nel  momento  della  nascita,  l'apnea  intrauterina,  è  dimostrato 
da  non  poche  osservasioni  autentiche  di  feti  fuicora  inviluppati  nei 
loro  involucri,  ed  abbastanza  protetti  dall'impressione  fredda  dei- 
Paria,  che  cominciarono  a  respirare  pel  semplice  fiotto  della  inter- 
ruzione del  circolo  placentare  o  della  legatura  del  cordone  ombeli- 
cale. È  £EU)ile  ripetere  la  dimostrazione  del  fotto  nei  feti  di  conigli 
o  di  cavie  (Bngstròm).  Invece  nei  feti  di  cani  tratti  dall'utero  cogli 
involucri  intatti,  la  respirazione  non  comincia  regolarmente  che  quando 
gl'involucri  siano  lacerati  (Pfliiger).  In  questo  caso  adunque,  oltre 
l'interruzione  della  circolazione  placentare,  occorre  l'influenza  del- 
l'aria  estema  perchè  cominci  la  respirazione  polmonare. 

A  nessuno  può  sfuggire  l'analogia  che  presenta  Vapnea  fetale  con 
quella  che  si  può  produrre  artificialmente  negli  animali  adulti  colla 
respirazione  artificiale  col  soffietto.  Tanto  l'una  che  l'altra  è  condi- 
zionata da  un  certo  rapporto  tra  la  venosità  del  sangue  e  l'eccita- 
bilità dei  centri  respiratòri;  né  l'una  né  l'altra  dipendono  da  una 
diminuzione  assoluta  della  venosità  del  sangue ,  ma  piuttosto  dalla 
bassa  eccitabilità  dei  centri  respiratòri. 

In  tutte  le  circostanze  in  cui  si  abbia  una  diminuzione  abnorme 
dell'eccitabilità  dei  centri  respiratòri,  o  si  determini  sperimental- 
mente questa  condizione,  si  può  facilmente  produrre  un  periodo  più 
o  meno  lungo  di  apnea,  facendo  circolare  nei  centri  respiratòri  un 
sangue  che  in  circostanze  ordinarie  è  atto  a  mantenere  il  ritmo  re- 
spiratorio. 

Nel  conìglio,  dopo  la  legatura  delle  due  arterie  vertebrali  e  di 
un'arteria  carotide,  non  si  produce  un  notevole  cambiamento  della 
meccanica  respiratoria.  Ma  se  si  comprime  la  seconda  carotide,  ar- 
restando la  circolazione  cerebrale,  si  sviluppa  subito  una  forte  dispnea 
seguita  da  convulsioni  epilettiformi,  e  poi  da  forte  rallentamento 
del  ritmo  respiratorio,  per  effetto  dell'esaurimento  dei  centri  (Kuss- 
mani  e  Tenner).  8e  allora  si  dà  libero  corHO  alla  corrente  sanguigna 
I>er  la  carotide,  to8to  si  presenta  un  periodo  di  apnea  dovuto  al  fatto 
che  la  stimolazione  dei  centri  esercitata  dalla  venosità  del  sangue, 
diminuisce  rapidamente ,  mentre  l'eccitabilità  dei  medesimi  si  rista- 
bilisce lentamente  (6ad). 

Una  spiegazione  analoga  è  d'uopo  applicare  all'apnea  che  si  pro- 
duce immediatamente  dopo  la  trasfusione  di  sangue  (o  anche  di  sem- 
plice soluzione  isotonica  di  cloruro  sodico)  ad  un  animale  al  quale 
sia  stato  fatto  precedentemente  un  forte  salasso  da  produrre  dispnea 
asfittica  e  successiva  debilitazione  e  rarefazione  dei  moti  respiratòri 
per  esaurimento  dell'eccitabilità  bulbare  (Oad). 

Simile  a  questa  è  l'apnea  che  si  produce  in  seguito  alla  forte  sti- 
molazione di  un   moncone    i>eriferico  del  vago,  da  determinare  una 
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sospensione  dei  moti  del  cuore  di  notevole  durata.  Dorante  questa 
inibizione  delle  sistoli  cardiache,  la  pressione  arteriosa  —  come  ve- 
demmo —  si  abbassa  enormemente,  e  i>er  conseguenza  si  ha  una 
forte  diminuzione  di  afflusso  i^terioso  ai  vasi  che  irrigano  i  centri 
respiratòri  bulbari,  il  che  determina  una  s)  forte  dispnea,  da  decar- 
bonizzare da  un  lato  il  sangue  contenuto  nei  vasi  polmonari,  e  da 
produrre  d'altro  lato  un  certo  grado  di  stanchezza  dei  detti  centri. 
Quando  le  pulsazioni  cardiache  si  ristabiliscono,  e  il  sangue  polmo- 
nare, fortemente  arterizzato,  passa  ad  irrigare  PencefiBilo,  si  pro- 
duce una  caratteristica  sospensione  del  ritmo  respiratorio,  perchè 
esso  riesce  apnoico  rispetto  all'eccitabilità  alquanto  diminuita  dei 
centri  (Meyer).  IN'eanche  questo  adunque  è  un  caso  di  apnea  vera 
nel  senso  del  Miesoher,  vale  a  dire  determinata  da  apnoieità  omso- 
luta  del  sangue j  sebbene  si  debba  ammettere  che  l'eccitabilità  di- 
minuita dei  centri  bulbari  non  sia  la  condizione  predominante  del 
fenomeno. 

13.  U apnea  volontaria^  vale  a  dire  la  sospensione  temporanea  del 
ritmo  respiratorio  che  possiamo  determinare  in  noi  stessi  con  uno 
sforzo  della  volontà,  è  un  fenomeno  essenzialmente  diverso  dai  casi 
di  apnea  fin  qui  esaminati.  Essa  dipende  da  un'inibizione  dell'atti- 
vità ritmica  dei  centri  respiratòri  bulbari,  trasmessi  dalle  vie  di- 
scendenti dalla  così  detta  zona  motrice  della  corteccia  cerebrale. 
Quando  la  sospensione  volontaria  del  respiro  è  preceduta  da  un 
certo  numero  di  respirazioni^rofonde  o  dispnoiche,  essa  può  durare 
piti  lungo  tempo.  Nell'uno  e  nell'altro  caso  però  la  durata  dell'apnea 
volontaria  non  è  affatto  in  rapporto  colla  capacità  vitale  dei  pol- 
moni, né  coU'abito  anemico  o  pletorico,  uè  col  peso  del  corpo  e 
colla  massa  dei  tessuti  degl'individui  sui  quali  si  esperimenta 
(Mosso).  Si  può  dunque  concludere  che  la  resistenza  all'asfissia  è  un 
fenomeno  essenzialmente  connesso  col  grado  individuale  d'eccitabi* 
lità  dei  centri  nervosi,  e  fino  ad  un  certo  punto  indipendente  dalla 
crasi  del  sangue  o  dalla  somma  degli  stimoli  che  agiscono  ah  extrin- 
seco  sui  medesimi. 

Per  formarsi  un  chiaro  concetto  delle  differenze  obiettive  essen- 
ziali che  ci  permettono  di  distinguere  nettamente  l'apnea  volon- 
taria da  quella  ottenuta  colla  respirazione  artificiale,  basta  con- 
frontare i  tracciati  che  esprimono  il  modo  di  ripresentarsi  del 
ritmo  respiratorio,  nell'uno  e  nelFaltro  caso,  dopo  cessato  il  periodo 
di  apnea. 

Da  una  serie  di  ricerche  da  me  compiute  a  Bologna  nel  1874,  ri- 
produco i  tracciati  della  fig.  216,  che  rappresentano  il  modo  di  ces- 
sare dell'apnea  sperimentale  nei  conigli  e  nei  cani  prima  e  dopo  il 
taglio  dei  vaghi.  Essi  dimostrano  che  a  vaghi  intatti,  cessato  il  pe- 
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riodo  dell'apnea,  le  respirazioni  non  riassumono  il  tipo  normale  im- 
mediatamente, ma  con  un  lento  crescendo  delle  escursioni  tanto  inspi- 
ratone che  espiratorie.  Dopo  il  taglio  dei  vaghi,  colla  ventilazione 
polmonare   sufacientemente   protratta,  non  si  riesce  a  produrre  che 
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Fig.  316.  —  Crescendo  delle  respirasioni  dopo  cessata  Vaptiea  prodotta  colla    respirarion 
artificiale,  prima  e  dopo  il  tuglio  dei  vaghi,  nel  coniglio  e  nel  cane  (Luciani). 

A  e  A',  cooiflio  «dalto  tracheotomiRuto  e  sottoposto  «Ila  rssplrssione  fonata  col  sofSetto.  — 
A,  tracciato  respiratorio  consecutivo  all'apnea»  essendo  11  tabe  trsoheale  eoogianto  ad  an  reoiplonte 
di  12  litri  d'aria,  ohe  alla  soa  volta  comanlca  con  nn  timpano  scrivente  dol  Marey:  A*,  idem  dopo 
il  taglio  di  smbedne  1  vsghi. 

B  e  B'  cagnolino  di  chilogr.  8.800,  narootixsato  con  2  e.  e.  di  laudano  iniettato  in  nnavena,  tra* 
«heotomisxato  e  sottoposto  a  n*spiras1one  fonata  col  soffietto.  —  B,  tracciato  respiratorio  consecntivo 
all'aptiaa.  essendo  la  trachea  in  conginnsione  con  nn  recipiente  di  80  litri  d'aria,  comunicante  con 
nn  timpano  scrivente;  B',  idem  dopo  il  tsglio  del  secondo  vago  sinistro. 


an  periodo  di  apnea  di  pochi  secondi;  ma  la  ripresa  del  ritmo  re- 
spiratorio non  differisce  dalla  precedente  se  non  perchè  il  crescendo 
è  più  rapido^  di  guisa  che  Panimale  riassume  più  prontamente  il 
ritmo  ordinario. 

Fino  a  qual  punto  il  crescendo  delle  respirazioni  consecutive  al- 
l'apnea sperimentale  dipenda  dalla  crescente  venosità  del  sangue  e 
Luciani,  Fiiioìogia  deìTuimo,  voi.  I  (8.*  ed.)  64 
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dal  progressivo  restaurarsi  dell'eccitabilità  dei  centri  bulbari,  non 
siamo  al  caso  di  ben  precisare.  Ma  si  può  facilmente  dimostrare  che 
qui  intervengono  tanto  l'nna  che  Paltra  condizione. 

È  nn  fatto  che  dorante  Papnea  è  diminuita  la  venosità  del  sangue 
non  tanto  perchè  è  aumentato  l'ossigeno,  quanto  i>erchè  è  scemato 
l'acido  carbonico  in  esso  contenuto  (P*  Hering).  Confrontando  la 
quantità  dei  gas  estraibili  dal  sangue  di  uno  stesso  animale  prima 
e  durante  l'apnea  sperimentale,  l'Ewald  trovò  che  il  contenuto  di 
ossigeno  del  sangue  arterioso  aumenta  appena  (+  0.1,  +  0.9  ^/q),  e 
quello  del  sangue  venoso  diminuisce  notevolmente;  sicché  nell'apnea 
il  complesso  del  sangue  è  più  povero  d'ossigeno.  Invece  la  quan- 
tità dell'acido  carbonico  del  sangue  arterioso  diminuisce  di  oltre  la 
metà,  mentre  aumenta  quella  del  sangue  venoso.  Il  fatto  si  spiega 
benissimo  ammettendo  che  la  ventilazione  polmonare  forzata,  com- 
primendo i  capillari  alveolari,  modera  la  circolazione  polmonare,  quindi 
diminuisce  il  lavoro  cardiaco  e  abbassa  la  pressione  del  sistema  aor- 
tico. Sicché  il  sangue  del  grande  circolo,  durante  la  ventilazione  col 
soffietto,  rimane  più  lungamente  a  contatto  dei  tessuti,  quindi  perde 
più  ossigeno  e  acquista  più  acido  carbonico;  quello  invece  del  pic- 
colo circolo  rimane  più  lungamente  a  contatto  eoll'aria  polmonare, 
quindi  acquista  un  po'  più  di  ossigeno  e  perde  in  assai  maggiore 
misura  l'acido  carbonico.  Cessata  dunque  la  ventilazione  forzata, 
fluisce  all'encefalo  un  sangue  assai  meno  venoso  del  normale,  che 
determina  in  parte  l'apnea  e  la  ripresa  graduale  del  ritmo  respira- 
torio, a  misura  che  il  sangue  circolante  nel  bulbo  va  riacquistando 
il  grado  normale  di  venosità. 

Ma  altrettanto  evidente  è  il  fotte  -che  alla  produzione  dell'apnea 
e  al  successivo  crescendo  del  ritmo  respiratorio  contribuisce  grande- 
mente l'azione  meccanica  che  esercita  sulle  terminazioni  polmonari 
dei  vaghi  la  ventilazione  forzata,  capace  di  abbassare  fortemente 
l'eccitabilità  ritmica  dei  centri  respiratòri  bulbari.  Sottratta  infatti 
l'influenza  dei  vaghi,  l'apnea  si  abbrevia  grandemente  e  quasi  scom- 
pare, e  il  successivo  crescendo  del  ritmo  avviene  più  rapidamente. 
Questi  eftetti  ci  danno  la  misura  dell'influenza  che  esercita  sulla 
funzione  ritmica  dei  centri  la  diminuita  venosità  del  sangue,  quando 
l'eccitabilità  di  essi  non  venga  in  alcun  modo  alterata  dalle  azioni 
meccaniche  della  ventilazione  forzata. 

Se  a  questa  analisi  deWapnea  sperimentaiU  contrapponiamo  quella 
deìVapnea  volontaria^  tosto  apparisce  che  i  due  fenomeni  sono  effetti 
di  due  processi  essenzialmente  distinti.  La  flg.  217  dimostra  che 
Vapnea  volontaria^  quando  non  è  preceduta  da  dispnea  volontaria,  è 
seguita  non  già  da  un  crescendo,  ma  da  un  diminuendo  delle  escur- 
sioni inspiratorie  ed  espiratorie,  vale  a  dire  da  una  momentanea 
dispnea  compensatoria,  che  cessa  quando  la  venosità  del  sangue  (ac- 
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cresciuta  progressivamente  durante  la  sospensione  del  respiro) , 
torna  a  poco  a  poco  al  grado  normale  per  la  ripresa  dell'attività 
ritmica. 

Quando  invece  la  sospensione  volontaria  nel  respiro  è  preceduta, 
come  nella  fig.  217,  da  quattro  inspirazioni  forzate,  il  periodo  della 
apnea  è  piil  lungo^  ed  è  anche  seguito  da  un  diminuendo^  sebbene 
meno  spiooato  del  precedente.  Ciò  conferma  che  la  ventilazione  esa- 
gerata diminuisce  la  venosità  del   sangue  e  deprime  per  la  via  dei 
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Fig.  217.  —  Dispnea  compenaatorìa,  dopo  il  periodo  di  apnea  volontaria    ueiruomo 

(Mosso). 
Il  tracciato  ò  ottennto  col  pneamografo  del  Marey. 

vaghi  l'eccitabilità  dei  centri.  Se  in  questo  caso  l'apnea  non  è  se- 
guita dal  crescendo,  egli  è  perchè  la  ripresa  del  respiro  è  ritardata 
dall'azione  della  volontà,  che  per  le  vie  discendenti  dal  cervello,  ini- 
bisce l'attività  ritmica  dei  centri  respiratòri  bulbari. 


Fig.  218.    —  Apnea  volontaria  neirnomo,  preceduta  da  quattro   inspirazioni  forzate, 
e  seguita  da  un  diminuendo  tippena  visibile  (Mosso). 


Il  Neander  (1902)  ha  eseguito  su  se  stesso  numerose  ricerche 
sulla  pausa  respiratoria  che  consegue  a  profonde  inspirazioni  volon- 
tarie. A  differenza  del  Mosso,  égli  non  prolungava  il  periodo  apnoico 
tinche  gli  era  possibile  con  uno  sforzo  d'inibizione  volontaria;  in- 
vece cercava  di  eliminare  con  ogni  cura  questo  fattore,  distraendo 
la  sua  attenzione  dagli  atti  respiratòri,  per  render  questi  indipen- 
denti al  possibile  dall'influenza  psichica. 

I  risultati  delle  sue  ricerche  differiscono  da  quelle  precedente- 
mente esposte  in  ciò,  che  al  periodo  apnoico  non  consegue  un 
certo  grado  di  dispnea  oompensatoria,  anzi  il  fenomeno  opposto,  vale 
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a  dire  un  crescendo  delle  inspirazioni  simile  a  quello  ohe  si  ha  nel- 
l'animale dopo  l'apnea  consecutiva  alla  respirazione  artificiale  col 
soffietto. 

Dal  complesso  dei  dati  raccolti,  il  Xeauder  trae  la  conclusione 
che  l'apnea  da  lui  studiata  sia  da  considerare  come  una  combina- 
zione di  apnea  vera  e  di  apnea  spuria.  Egli  infatti  ha  trovato  che  la 
sua  durata  è  in  rapporto  colla  quantità  percentuale  dell'ossigeno  del- 
l'aria inspirata.  D'altro  lato  essa  s'inizia  come  apnea  spuria  derivante 
dalla  stanchezza  dei  centri,  perchè  anche  una  profonda  inspirazione  di 
puro  idrogeno  determina  una  pausa  evidente  sebbene  di  breve  du- 
rata. Il  prolungamento  della  pausa  che  consegue  a  una  serie  di  pro- 
fonde inspirazioni  deve  essere  considerato  come  effetto  di  una  mag- 
giore stanchezza  centrale  combinata  con  una  diminuita  veuosità  del 


Fig.  219.  —  Passaggio  graduale  dal  respiro  normale  air  apnea,  per  Tontilasione  polmonare 
oantinua  nel  tacchino  (Luciani  e  Bordoni). 

Nel  paoto  V  si  oominoia  la  rentilazione  alla  premione  di  l  min.  Hg.  Il  tracciato  è  ottenato  con 
nn  timpano  a  leva  esploratore  spplicato  allo  sterno,  coniagato  con  nn  timpano  a  leva  scrìrente. 

sangue,  la    quale  torna   normale  durante  il  crescendo  delle  respira- 
zioni consecutive. 

14.  Vediamo  se  è  possibile  ottenere  nn^  apnea  vera  nel  senso  del 
Miescher,  sostituendo  alla  ventilaaione  ritmica  forzata  la  ventilazione 
blanda  continuata  dei  polmoni,  in  guisa  da  evitare  al  possibile  l'ec- 
citamento meccanico  delle  estremità  nervose  polmonari  dei  vaghi. 
Ciò  riesce  feu^ilmente  negli  uccelli,  i  polmoni  dei  quali  —  come  è 
noto  —  comunicano,  mediante  i  bronchi  ricettacolari,  sia  colle  ca- 
mere ossee,  sia  colle  tasche  aeree  diaframmatiche,  ascellari  e  addo- 
minali. Queste  ultime  sono  assai  sviluppate;  aperto  il  ventre,  si 
mettono  in  piena  evidenza,  e  basta  lacerarle  e  mantenere  divari- 
cati con  un  blefarostato  i  margini  dell'apertura  dell'addome,  perchè 
l'aria  di  un  gasometro  insufflata  per  la  trachea  (sotto  lieve  pressione 
regolare  e  continuata)  riesca  per  l'apertura  addominale. 

Bieletzky  fu  il  primo  nel  1881  a  tentare  questo  esperimento.  Egli 
narrò  di  aver  ottenuto  lo  stato  apnoioo  perfetto  e  durevole  per  tutto 
il  tempo  in  cui  durava  l'insufflazione.  Ma  egli  fece  pochi  esperi- 
menti, e  quel  che  è  peggio  si  fermò  a  mezza  strada,  omettendo  la 
parte  più  importante  della  ricerca,  che  è  quella  di  vedere  quale  ef- 
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fette  produce  la   insufflazione  continua   dopo  il  taglio  dei  vaghi  al 
collo. 

Io  ripresi  queste  ricerche  col  Bordoni  a  Firenze  (1888).  Ecco 
compendiosamente  i  fatti  più  cospicui  che  potei  ricavare,  e  dei  quali 
soltanto  ora  —  dopo  l'analisi  fisiologica  delle  forme  di  apnea  che 
abbiamo  premessa  —  sono  al  caso  di  apprezzare  tutto  il  valore,  dal 
punto  di  vista  della  dottrina  generale  del  ritmo  respiratorio. 


Fig.  220.  —  Continuazione  del  traodato  precedente  dopo  un  lungo  periodo  di  apnea. 
Nel  ponto  C  si  cessa  la  ventilasione,  e  segne  il  ritomo  graduale  alla  respiradone  normale. 

a)  Nei  tacchini,  la  ventilazione  continua,  essendo  integri  i  va- 
ghi, produce  costantemente  lo  stato  apnoico.  Insufflando  aria  con  un 
apparecchio  gassometrico  del  Waldenburg,  alla  pressione  di  4-5  mm. 
Hg  l'apnea  si  produce  istantaneamente;  alla  pressione  di  2-3  mm.  Hg 
il  passaggio  dal  respiro  normale  all'apnea,  avviene  con  distinto  di- 
minuendo degli  atti  respiratòri  di  breve  durata;  finalmente  alla  pres- 


Fig.  221.  —  Apnea  per  ventilasione  polmonare  continua  nei  piedoni    (Luciani  e  Bordoni). 

A,  passaggio   istantaneo   dsl   respiro  normale  sll'spnea  appena  si  comincia  nel  ponto  V  la  ren- 
tilasiooe. 

B,  psssaggio  lento  dal  respiro  normale  all'apnea,  dopo  la  ventilazione  iniziata  nel  punto  V. 


sione  di  1-1,5  mm.  Hg  il  dintinuendo  che  precede  l'apnea  è  assai 
più  graduale  e  prolungato  (fig.  219).  Il  ritorno  al  respiro  normale, 
dopo  la  cessazione  dell'insufflazione,  è  sempre  preceduto  da  un  cre- 
scendo degli  atti  respiratòri  (fig.  220). 

b)  Anche  nei  piccioni  l'apnea  è  costante.  Alla  pressione  di 
1-2  mm.  Hg  la  cessazione  del  respiro  è  talora  istantanea  (fig.  221,  A), 
alle  volte  è  preceduta  da  un  decrescendo  graduale  (fig.  221,  B).  Il 
ritorno  alla  respirazione  normale  è  sempre  preceduto,  come  nei  tac- 
chini, da  un  crescendo  (tì.g.  222). 


510 


CAPITOLO  TREDICESIMO 


c)  Nei  galli  l'apnea  si  ottiene  assai  difficilmente,  quale  che  sin 
la  pressione  sotto  cui  si  fa  la  ventilazione  polmonare  continua.  In 
generale  essa  non  è  mai  eompletay  e  vi  si  ravvisano  sempre  dei  limi- 
tatissimi atti    respiratòri,  che    documentano  la    persistente  attività 


Fig.  222.  —  Ritomo  graduale  e  ritardato  alla  respirasione  normale  dopo  un  lungo  pe^odo 
di  apnea  nel  piccione  (Ladani  e  Bordoni). 

ritmica  dei   centri    (flg.  223,  A).  Anche    in  essi    però  il   ritorno  al 
ritmo  normale  è  preceduto  da  un  crescendo  (fig.  223,  B). 


Fig.  223.  —  Eflfetti  della  ventilasione  polmonare  continua  nei  galli  (Luciani  e  Bordoni). 

▲«  apnea  incompleta  In  aetraito  alla  rentilazione  che  comincia  nel  pnnto  V. 

B,  ritorno  graduale  alla  reapirasione  normale,  dopo  la  cesaaxione,  nel  ponto  C,  deirinsofflasione. 

d)  L'apnea  degli  uccelli  per  ventilazione  continua,  come  quella 
dei  mammiferi  (Berns),  s'interrompe  d'un  tratto  con  un'insufflazione 


Fig.  224.  —  Eflfetti  del  paesaggio  attraverso  le  vie  respiratorie  di  poca    quantità  di  acido 
carbonico  durante  Tapnea  per  ventilasione  continua  nel  tacchino  (Luciani  e   Bordoni). 


istantanea  di  poca  quantità  di  acido  carbonico,  come  pure  con  la 
chiusura  momentanea  dell'apertura  ventrale,  o  del  tubo  d'insuffla- 
zione, o  coll'eccitazione  dei  vaghi  al  collo  (fig.  224). 

e)  Quando  si  fa  la  ventilazione  pomonare  coU'ossigeno  puro  in- 
vece che  coll'aria,  alla  pressione  di  1  mm.  Hg,  non  si  produce  mai 
nei  piccioni  l'apnea  completa  (fig.  225,  A);  alla  pressione  di  2  mm.  Hg 
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l'apnea  si  produce  brascamente  o  con  decrescendo  brevissimo;  ma  la 
ripresa  del  respiro  è  preceduta  qnasi  sempre  da  movimenti  generali 
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dell'animale,  senza  il  crescendo  regolare  e  tranquillo  che  sempre  con^ 
segue  all'apnea  determinata  dall'aria  (fig.  225,  B).  Talora  la  ripresa  è 
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rappresentata   da   un  respiro  periodico ,  che  presto  si  dilegna  ed  è 
sostitnito  dal  ritmo  ordinario  (flg.  225,  C). 

/)  Dopo  il  taglio  dei  vaghi,  più  non  si  ottiene  negli  uccelli  P apnea 
completa  e  duratura^  né  insufflando  Paria,  né  insufflando  Possigeno, 
quale  che  sia  la  pressione  con  cui  si  fa  la  ventilazione.  Le  respira- 
zioni si  attenuano  in  grado  massimo  nei  piccioni,  e  in  grado  assai 
minore  nei  tacchini  e  nei  galli  (fig.  226  A,  B,  C).  Becidendo  i  vaghi 
durante  l'apnea,  per  solito  questa  continua  per  un  certo  tempo,  forse 
per   effetto   dell'eccitamento   prodotto    dal   traumatismo  operatorio. 


Fig.  226.  —  Effetti  della  ventilacione  oontinaa  dopo  il  taglio  dei  vaghi  negli  uooelli 

(Laoiani  e  Bordoni). 

A,  nel  piccione;  B,  nel  tacchino;  C,  nel   gallo.  In  tutti  e  tre  i  tracciati  rinsnfflaEione  dell'aria 
comincia  nei  punti  V. 


Qualche  volta  però,  subito  dopo  il  taglio  di  un  vago,  i  movimenti 
si  ripresentano  (fig.  227). 

Quasi  tatti  gli  svariati  tentativi  d'interpretazione  del  ritmo  del 
respiro  che  sono  stati  fatti  dal  Bosenthal  in  poi  (da  PflUger,  Be- 
ring, Bosenbach,  Burkart,  Marckwald,  Gad  e  da  altri),  muovono  dal 
concetto  fondamentale  che  non  solo  la  nutrizione,  ma  anche  Patti- 
vita  funzionale  dei  centri  respiratòri  sia  mantenuta  dal  sangue  in 
essi  circolante  che  nella  sua  orasi  normale  funziona  da  stimolo  estemOy 
ossia  contiene  sostanze  stimolanti,  rappresentate  sia  dall'acido  car- 
bonico, sia  da  altri  prodotti  di  consumo  dei  tessuti.  Il  punto  d'ap- 
poggio di  questa  dottrina  generale  è  sempre  il  fatto  dell'opn^  che 
immancabilmente  avverrebbe  quando  siano  in  gran  parte  allontanate 
dal  sangue  le  sostanze  stimolanti,  di  guisa  che  esso  più  non  agisca 
da  stimolo  efflcorce. 
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Ma  Panalisi  fatta  dei  diversi  casi  di  softpendione  del  ritmo  respi- 
ratorio che  abbiamo  fin  qai  esaminati  ci  induce  a  concladere  che  non 
esiste  un'ajmea  esclosiyamente  determinata  da  di- 
minuita venosità  del  sangue.  Anche  l'apnea  degli  ^^■■j^H 
uccelli  per  ventilazione  continua,  che  il  Miescher  ^^|^^H 
considerava  come  il  caso  più  schietto  di  apnea  vera^  ^^^H 
secondo  i  risultati  delle  nostre  ricerche  è  un  fe«  ^^BH 
nomeno  complesso,  essenzialmente  determinato  da  ^HH 
un  riflesso  per   la   via  dei  vaghi.    Bssa    in£Atti,  ^H^| 
quando  la  pressione  con  cui  si  fa  la  ventilazione  ^H^| 
polmonare-è  abbastanza  forte,  si  produce  istanta"  |^|^| 
neamente^  senza  il  graduale  diminuendo  degli,  atti  ^|^| 
respiratòri,  ossia  prima  che  abbia  avuto  luogo  la  ^^^^| 
decarbonizzazione    del   sangue.  Dunque   dipende  ^^HH 
essenzialmente  da  eccitamento  riflesso  per  le  vie  ^^|H 
centripete  dei  polmoni  e  delle  tasche  aeree  attra-  ^^hB 
verso  le  quali  normalmente  l'aria  si  rinnova  as-  ^^|H 
sai  poco,  e  quindi  sono  sensibilissime  al  passag-  ^^|H 
gio  dell'aria  anche  sotto  lieve  pressione.  ^^IH 

Nei  galli  l'apnea   completa  si   ottiene  difflcil-  ^^^H 

mente,  forse   perchè    le    loro    tasche  aeree  sono  ^^^^| 

•meno  sensibili  alle    azioni  meccaniche    dell'aria.  ^^^^| 

La  riprova  di    questa  dottrina    si   ha  nel  &tto  ^^^^| 

cospicuo    che,    dopo  il  taglio    dei    vaghi,  non  è  ^^^^| 

più  possibile  ottenere  Vapnea  completa  in  nessuno  ^^^^^ 

degli  uccelli  da  noi  esaminati.  La  decarbonizza-  ^^|H 

zione  del  sangue  attenua  assai  gli   atti   respira-  ^^^H 

tòri  di  essi,  ma    non  li  sopprime,  il  che   rovina  ^^bH 

dalla  base   la  dottrina   fisiologica  quasi  general-  ^^^H 

mente  adottata,  che   cioè  il  ritmo  respiratorio  sia  ^^^H 

mantenuto  dagli  stimoli  estemi  del    sangue   o   del-  ^^H| 

l^umore  linfatico  interstiziale  circolante  nei  centri.  ^^B9 

Non   meno    interessante    (sebbene    di    dubbia  H^B| 
interpretazione)    ci   sembra  il  fatto  che,  a  vaghi  |^^3 
intatti,  non  si   riesce  negli    uccelli    ad    ottenere  ^^^H 
l'apnea   completa,    quando    si  fa  la   ventilazione  ^B9I 
continua  con  l'ossigeno  puro,  invece  che  coU'aria.  ^^^H 
Forse  l'ossigeno  abbassa  il  tono  o  paralizza  le  fibre  ^S&j 
centripete    dei    vaghi,   di   guisa  che  i  centri  re*  ^^^Bl 
spiratòri  riacquistano  in  parte  o  in  tutto    l'indi-  ^^^^^^ 
pendenza  della  loro  funzione  ritmica  e   alternai  m^^^^^ 
O  piuttosto  l'ossigeno  riesce  eccitante  delle  estre* 
mità  periferiche    di  detti  nervi,  in  guisa  da  mettere  in  attività  ri- 
flessa altri  centri,  per    effetto  dei  quali   riesce  a  cessare  l'azione 
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inlbltriee  gai  ceatri  del  -respirof  I  movimenti  generali  6  4^ftrre- 
qnieteflosa  deU^attimale,  ehe  spesfio  ooneegaono  alla  ventilasione  oel^ 
l'ossigeno,  mi  sembrane  più  in  aeaordo  con  qneeta  -seoonda  ipotesi» 
In  ogni  modo  è  certo  cke  qnesto  onrioso  fenommo  è  un  nuovo 
argomento  ohe  dimostra  ahe  non  basta  deoarbonlssare  il  sangae 
e  Tenderlo  fortemente  arterioso,  per  fieur  cessare  l'attività  ritmioa  e 
alterna  dei  centri  respiratori. 

Attività  ritmica  e  alterna!  Vale  a  dire,  attività  ritmica  dei  omUri 
in$piraidrij  che  si  .alterna  coU'attività  ritmica  dei  eentri  eepiratòri, 
anche  durante  V eupnea,  anche  durante  il  respiro  tranquillo  che  si  h» 
nel  sonno!  Basterebbe  questo  fatto,  ben  dimostrato  —  come  ve- 
deonmo  —  dall' Aducco,  per  escludere  che  l'attività  meccanica  dell» 
respirazione  dipenda  essenzialmente  da  stitnoU  estemi  di  qual  si  vo- 
glia natura.  Dovendosi  infatti  spiegare  il  fenomeno  deìVattività  al- 
tema  di  due  eentri  di  azione  antagonietieaj  non  ci  sembra  possibile 
invocare,  come  momento  causale,  uno  stimolo  estemo  qualunque  che 
agisca  in  maniera  continua  sui  detti  centri. 

La  conclusione  è  che  Vattività  dei  eentri  respiratòri  dipende  eseen- 
gialmente  dalla  speciale  intima  organizzazione  degli  elementi  che  li  co- 
stituiscono. 

Questi  elementi  non  godono  soltanto  di  nn^ eeeitabilità  rifless€kj 
vale  a  dire  non  entrano  in  eccitamento  per  semplici  stimoli  esterni^ 
sia  per  quelli  che  loro  pervengono,  in  forma  di  vibrazioni  nervose, 
dalla  periferia  dei  nervi  centripeti,  sia  per  quelli  che,  in  forma  di 
prodotti  chimici  di  consumo  dei  tessuti,  agiscono  direttamente  sa 
di  essi;  ma  sono  anche  dotati  di  xin^eccitaòilità  automatica  propria- 
mente detta,  sono  cioè  capaci  di  reagire  a  stimoli  interni,  vale  » 
dire  a  perturbazioni  intestine  del  loro  metabolismo» 

Questa  conclusione  dottrinale  che  logicamente  discende  dalla 
luiiga  serie  di  premesse,  sembra  contradetta  dai  risultati  di  alcuni 
pia  recenti  esperimenti  del  Fredericq  (1901),  il  quale  ritiene  di  avere 
ottenuta  nei  cani  V apnea  vera,  eliminando  qualsiasi  causa  meccanica 
che  agisca  per  le  vie  afferenti  dei  vaghi  polmonari,  mediante  la 
semplice  diminuzione  dell'anidride  carbonica  del  sangue  circolante 
nei  centri. 

Il  metodo  sperimentale,  di  cui  egli  si  è  servito  a  tale  intento,  h 
vt^ramente  ingegnoso  quantunque  di  non  fiAcile  attuazione.  Bsso  con^ 
siste  nello  stabilire  tra  due  cani  la  così  detta  circolazione  cefaUea 
incrociata.  Per  attuarla  è  necessario  collegare  tra  loro  mediante  can- 
nule di  vetro  e  tubi  di  gomma  (dopo  la  legatura  delle  arterie  ver- 
tebrali, e  dopo  aver  reso  il  sangue  incoagulabile  mercè  iniezioni  di 
propeptone)  le  carotidi  dei  due  cani,  in  modo  da  porre  in  congiun- 
zione i  montM>ni  centrali  carotidei  del  primo  coi  monconi  periforici 
carotidei  del  secondo  cane,  e  viceversa.  Lasciando  circolare  il  sangue 
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in  (jneste  naovè  vie,  si  ottiene  che  l'encèfalo  del  primo  animai^  è 
irrigato  per  la  massima  porte  da  sanane  che  deriva  dal  cuore  del- 
l'altro animale,  e  viceversa. 

In  queste  condizioni  il  Fredericq  osservò  che  gli  aumenti  e  le 
diminuzioni  artificiali  della  venoMtà  del  sangue  di  nno  dei  cani, 
esplicano  i  loro  effetti  sni  centri  respiratòri  deWaltro  cane,  nel  quale 
si  produce  dispnea  o  rispettivamente  apnea.  Se  per  es.  si  comprime 
la  trachea  del  cane  A  e  si  determina  in  questo  lo  stato  asfittico, 
il  sangue  sopraccarico  dei  prodotti  di  consumo,  pervenuto  all'encefistlo 
del  cane  B,  determina   una  violenta  dispnea,  mentre  nel  contempo 


Fig.  328.  —  Pneomogrammi  otteaati  mediante  due  pneamografi  di  Knoll,  in  dne  eani  (A 
e  B),  durante  un'esperienza  di  droolaiione  eefblioa  orooiata  (L.  Frederìeq). 

Nella  tetta  di  A  circola  il  sangue  del  tronco  di  Bj  nella  tèsta  di  B  eircola  il  sangue  de!  tronco 
di  A.  Ogni  Tolta  ohe  ti  pratica  la  respinwioBe  arUAelale  in  B,  si  pménoe  in  A  un  breye  periodo  di 
apnea. 


il  <$a]LS  A  seguita  a  sespifare  tranquillamente,  anzi  presenta  una 
lieve  tendenza  all'apnea,  perchè  i  suoi  centri  respiratòri  sono  irro- 
rati dal  sangue  di  B.  che  è  squiaitamente  arterioso  a  causa  dei  suoi 
atti  respiratòri  dispnoici* 

Se  invece  nel  cane  B  si  attua  col  soffietto  la  respirazione  artifi- 
ciale profoiKla^  si  nota  tosto  nel  cane^  A  lo  stato  apnoico  perfetto, 
che  —  secondo  Fredericq  —  non  pu6  che  dipendere  dalla  di- 
minuita veoosità  del  sangue  circolante  nei  suoi  eentri  vespirattei 
sospinto  dal  cuore  del  caiie  B^  essendo^  elimidoata  in  A  ogni  arsione 
meccanica  abnorme  sui  polmoni  (fig.  i^). 

Determinando  mercè  Paeiotonometeo  lo  at^to^  dei  gaa  nel  saiiyue 
caDotideo  del  eaoe  A  djusuÉ»  la  yeepiiazioqe  artiAciale^  U  Fiedencii 
troiv4  un  aumento  di  poco  riUevo  dei  eooteiHita  yweenlyiptle  di  os- 
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sigeno,  e  invece  una  diminuzione  molto  notevole  (di  quasi  ia  metà) 
del  percentuale  di  anidride  carbonica.  Ne  trasse  quindi  la  condu^ 
sione  che  Vapnea  che  ha  luogo  durante  la  circolazione  cefàlica  cro->' 
ciata  sia  esclusivamente  determinata  dalla  diminuzione  di  tensione 
delVanidride  carbonica  del  sangue.  Sarebbe  adunque  dimostrata  per 
la  prima  volta  la  possibilità  di  un'apnea  t^^ranel  senso  del  Miescher^ 
determinata  da  quello  stato  che  il  Mosso  chiamò  aoapnia! 

Ma  se  bene  si  considerano  le  condizioni  sperimentali  in  cui 
si  è  posto  il  Fredericq,  sarà  facile  convincersi  che  egli  è  ben  lungi 
dall'aver  raggiunta  la  dimostrazione  che  normalmente  gli  atti  respira* 
tòri  sono  determinati  dalVanidride  carbonica  circolante  nei  centri.  Ba- 
glioni  e  Winterstein  notarono  giustamente  che  negli  esperimenti  del 
Fredericq  i  vaghi  furono  lasciati  intatti.  Ora  si  può  pensare  che, 
essendo  alterata  l'eccitabilità  dei  centri  respiratòri,  gli  eccitamenti  ^ 
delle  terminazioni  polmonari  dei  vaghi,  che  normalmente  governano  ' 
per  via  riflessa  gli  atti  respiratòri,  determinino  un'inibizione  dei 
medesimi  e  quindi  unlapnea  spuria.  E  che  veramente  nei  casi  del 
Fredericq  l'eccitabilità  dei  centri  debba  essere  enormemente  depressa, 
si  può  desumere  dalla  subita  narcosi  (morflnica  e  cloroformica),  dalle 
subite  operazioni  per  attuare  la  circolazione  cefolica  crociata,  dalla 
diminuita  irrigazione  sanguigna  dell'encefalo  (legatura  delle  arterie  ver- 
tebrali), infine  dall'intossicamento  generale  dei  centri  dovuto  all'in* 
fusione  di  propeptone,  che  determina  una  specie  di  stato  comatoso. 
C'è  anche  di  troppo  per  sospettare  che  in  simili  condizioni  la  somma 
.degli  eccitamenti  che,,  per  le  vie  afferenti  sia  dei  vaghi  polmonari,., 
sia  dei  muscoli,  delle  fasce,  e  dei  tendini,  in  maniera  continua 
pervengono  ai  centri  bulbari,  determini  unHhibizione  di  breve  du- 
rata dei  moti  respiratòri.  Dico  di  breve  durata  perchè  il  Fredericq 
non  ha  dimostrato  che  la  respirazione  artificiale  di  lunga  durata  del 
cane   B  determini  uno  stato  apnoico  altrettanto  duraturo  nel  cane  A. 

Il  tracciato  della  fig.  228  dimostra  invece  che  in  due  ripetute 
prove  cinque  forti  insufflazioni  polmonari  del  cane  B  determinano 
una  sospensione  del  respiro  nel  cane  A  della  durata  di  8^10  secondi, 
dopo  la  quale  rincomincia  la  respirazione  naturale  assai  lieve  come 
comporta  la  depressa  eccitabilità  dei  centri. 

15.  Coihe  dal  fenomeno  del  ritmo  periodico  cardiaco  noi  traeri^mo 
il  più  diretto  argomento  in  faVore  della  dottrina  ùélVautotmUicità* 
della  funzione  del  cuore^  cosi  dal  fenomeno  della  respiraaione  periodica, 
o  almeno  da  alcune  fórme  che  esso  può  assuihere,  si  possono  rica- 
vare le  prove  dirette  àelVautomaticità  dei  centri  del  respiro. 

'La  respirazione  periodica^  nelle  sue  forme  più  classiche,  descritte 
la  prima  volfca'dai  medici  inglesi  Oheyne  e  Stokes  ^1816-1854),  è  un'ala 
temativa  di  apnea  é  di  dispnea^  'di pause  éì^^rt^^pi.  Ciascun  grtip{)6 
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di  respirazioni  offre  nn  crescendo  e  un  successivo  diminuendo  in  in- 
tensità non  che  in  frequenza.  Le  prime  e  le  ultime  respirazioni  sono 
minime,  o  almeno  assai  superficiali,  mentre 
le  respirazioni  centrali  sono  profonde  o  squi- 
sitamente dispnoiche.  Ciascun  grupjio  può 
constare  al  massimo  di  20-30  respirazioni.  La 
durata  delle  pause  può  essere  eguale,  mi- 
nore, e  talora  maggiore  di  quella  dei  gruppi; 
mai  però  superiore  a  40-50  secondi. 

Questi  casi  classici  d'aggruppamento  pe- 
riodico degli  atti  respiratòri  sono  rari,  e  per 
solito»  si  presentano  in  gravi  malattie  dell'en  - 
cefalo  e  del  cuore,  nel  periodo  comatoso  di 
diverse  infezioni  acute,  nel  periodo  preago- 
nico di  svariate  malattie.  Un  caso  tipico  di 
respirazione  di  Oheyne-Stokes  è  quello  osser- 
vato da  Gibson  (fig.  229)  in  un  uomo  affetto 
da  malattia  cronica  renale.  Assai  frequenti  in- 
vece sono  le  forme  meno  intense,  nelle  quali 
i  gruppi  sono  rappresentati  da  poche  respi- 
razioni e  le  pause  da  intermittenze  di  pochi 
secondi  (fig.  230,  A).  Queste  possono  anche 
mancare,  e  ifllora  la  periodicità  del  respiro 
si  riduce  a  degli  alti  e  bassi  dell'intensità 
degli  atti  respiratòri  che  si  succedono  con 
un  certo  ritmo,  senza  distinzione  assoluta  di 
gruppi  e  di  pause  (fig.  230,  B). 

Ciò  che  vi  ha  di  più  importante  a  notare 
in  tutte  queste  forme  di  respirazione  perio- 
dica, è  che  la  durata  delle  ^use  non  è  in  alcun 
rapporto  né  colla  durata  né  col  numero  delle 
respiraaioni  dei  gruppi.  Importantissimo  è 
anche  il  fatto  che  la  forma  dei  gruppi  può  va- 
riare assai  :  talora  presentano  un  crescendo  e 
un  diminuendo  (fig.  230);  altre  volte  il  solo 
crescendo  (fig.  231);  altre  volte  il  solo  dimi- 
nuendo (fig.  232);  altre  volte  infine  tutte  le 
respirazióni  del  gruppi)  presentano  presso 
a  poco  la.  stessa  intensità. 

La  respirazione  periodica  non  è  essenzial- 
mente tin-  fenomeno  morboso.  Essa  accom- 
pagna   spessissimo  il  letargo    degli   animali 

ibernanti  (Mòsso,   Fano,  Langendorff,    Patrizi);  talora  il  sonno  d'in< 
dividui'dani,  spècialiheute  vecchi  e  fanciulli  (Mosso),  spesso  sulle  alte 
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montagne  (a  2600-4500  m.  sopra  il  livello  del  mare)  si  osserva 
assai  spiccata  nel  sonno  (fig.  232),  e  in  forma  lieve  anche  nella  ve- 
glia (Egli-Sinclair,  Mosso)* 


Fig.  280.  — »  Baspirasione  periodica  osservatA  Deiruomo  sulle  alte  Alpi  (A.  Mosso). 

A,  tnoeisto  ottenuto  col  pnenmognfo  del  llsrey  in  sé  medesimo  dorante  la  regUa,  a  8620  metri 
di  alti  tati  ine. 

B,  idem,  ottenuto  domate  il  sonno  leggero  nel  cnstode  della  espanna  Regina  liarglieiita,  a 
4500  metri  di  alUtodlne. 

Si  sono  fotti  molteplici  tentativi  per  produrre  sperimentalmente 
la  respirazione  periodica  sia  nell'animale,  sia  nell'uomo.  Il  Flonrens 
(1842)  osservò  accidentalmente  il  respiro  periodico  in  un  animale  al 


Figw  231,  —  BaapinMrione  periodica  osservata  neiraomo,  ignorasi  in  quali  eondiiioni 

(A.  Waller). 
lì  cllindto  ntanto  sfc  muove  lentamente.  I  segni  trsoeiatt  aett^soolssa  iodlwa  i  mioslU 

quale,  dopo  estirpato  il  cervello^  aveva  recisa  i  ésuè^  vaghi.  M.  8<dà&ff 
(1859)  descrisse  lo  stesso  fenomeno  in  animali  maBimiteri  in  seguito 
a  forte  emorragia  e  presetane  esereilata  sai  midollo  encefoUeeii 
Il  Traube  (1871)  produsse  la  vespiraziooe  penodiea  neieardtopo 
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tioi  con  iniezioni  ipodormiohe  di  morfina,  e  ne  esagerò  là  forma  collo 
stesso  messo  in  quei  malati  cjie  già  presentavano  il  fenomeno.  Con- 
timiando  queste  ricerche  (1874)  io  ottenni  lo  stesso  fenomeno  nei 
cani  dietro  iniezioni  intravenose  di  laudano  e  consecntiva  respirazione 
artificiale  capace  di  produrre  l'apnea  (fiig.  233). 

Il  FUelme  e  contemporaneamente   l'Heidenhain   (1874)  in  cani  e 


Fig.  282.  —  Respirazione  perioiiica  osservaita  iu  U.  Moeso  durante  il  sonno, 
a  4560  metri  di    altitudine. 

conigli  l'ottennero  con  le  iniezioni  intravenose  delPidrato  di  cloralio. 
Il  OufTer  (1878),  che  aveva  rilevata  la  frequente  coincidenza  del 
fenomeno  respiratorio  colle  nefriti  interstiziali,  riesci  a  provocarlo 
nei  cani  colla  iniezione  intravenosa  di  creatina  e  di  carbonato  d'am- 


Fig.  283.  —  Respiratone  periodica  in  iin  cane  narootissato  con  infusione  intravenosa  di 
5  o.  0.  di  laudano,  traoheotomiuato  e  reso  precedentemente  apnoioo  colla  respirasione 
artificiale  per  roesso  del  soffietto  (Luciani). 

Il  trscclato  fa  ottenuto  couglaDgendo  il  tubo  tracheale  con   un  recipiente  di  80  litii  d'aria,  in 
rapporto  oon  un  timpano  scrivente. 


monio.  Lo  Smimow  (1884)  colPinalazione  nei  cani  d'idrogeno  solfo- 
rato. Il  Langendorff  (1881)  colla  iniezione  di  muscarina  e  di  digita- 
lina. Il  Bordoni  (1886)  colle  iniezioni  nella  rana  e  nel  rospo  di  sci  1- 
laina  e  di  gelsemina. 

Dopo  la  scoperta  del  fenomeno  cardiaco  che  io  feci  sulla  rana 
(1872-73)  presso  il  laboratorio  del  Ludwig,  m'indussi  a  tentare  lo 
studio  sperimentale  del  fenomeno  respiratorio  nell'intento  di  verifi- 
cai'e  se  i  due  fenomeni  (che  presentano  una  così  spiccata  analogia) 
avessero  un'origine  comune.  Siccome  il  fenomeno  cardiaco  si  ottiene 
istantaneamente  in  maniera  spiccata  nel  cuore  isolato  irrigato  da  siero, 


520  CAPITOLO  TREDICESIMO 


qaando  si  separa  con  una  legatura  la  porzione  più  automatica  del 
cuore  di  rana,  io  volli  vedere  se  si  producesse  il  fenomeno  respira- 
torio quando  si  taglia  trasversalmente  il  bulbo  nei  conigli,  alquanto 
al  di  sopra  delVorigine  dei  nervi  vaghij  in  guisa  da  separare  il  seg- 
mento più  alto  dei  centri  respiratòri»  Questi  miei  tentativi  (&tti 
anch'essi  nel  laboratorio  del  Ludwig)  furono  lunghi,  pazienti,  penosi, 
.perchè  non  sempre  coronati  dall'atteso  risulti|tp.  Talora  mi  accadde 
di  vedere  arrestarsi,  subito  dopo  il  taglio  q  poco  appresso,  la  re- 
spirazione.  Altre  volte  non  vidi  seguire  una  modificazione  radicale 
del  ritmo  respiratorio,  il  quale  —  benché  divenuto  irregolare  e  pro- 
gressivamente lento  e  debole  Ano  alla  morte  —  non  presentò  mai  il 
particolare  aggruppamento  che  è  la  nota  caratteristica  del  fenomeno 
di'Cheyne  e  Stokes.  Ma  in  altri  casi  più  fortunati  questo  si  pre- 
sentò, in  forma  di  gruppi^  nei  quali  manca  il  cresoendo^  e  si  ha  un 
semplice  dimintiendo  assai  rapido,  seguito  dalla  pausa.  Il  numero  delle 
respirazioni  dei  gruppi  successivi  cresceva  o  diminuiva  alquanto  ir- 
regolarmente; medesimamente  le  pause  ora  erano  meno  lunghe,  ora 
più  lunghe  dei  gruppi.  Nei  casi  più  felici  però  mi  fu  dato  d'osser- 
vare la  tendenza  dei  gruppi  a  divenir  sempre  più  piccoli,  delle  pause 
ad  accorciarsi,  fino  alla  orisi  del  fenomeno,  per  cui  i  gruppi  si  ri 
solvevano  in  una  serie  di  respirazioni  staccate,  divise  da  lunghe 
pause,  e  progressivamente  decrescenti  fino  alla  morte.  —  La  diversa 
posizione  del  taglio  del  bulbo  e  il  diverso  grado  di  emorragia  con- 
secutiva, .ci  sembrano  momenti  causali  sufficienti  a  renderci  conto 
della  differenza  dei  risultati. 

Perfettamente  simili  a  questi  furono  i  risultati  ottenuti  dal 
Marckwald  (1888)  presso  il  laboratorio  del  Kronecker,  separando 
nei  conigli  il  midollo  encefìtlico  dal  resto  dell'encefalo  al  di  sopra 
,dei  centri  respiratòri.  Quando  il  taglio  cade  a  livello  degli  apici 
delle  ali  cineree,  la  respirazione  diventa  immediatamente  x>eriodica. 
Dopo  lunghe  pause  seguono  gruppi  di  tre,  quattro,  cinque  respira- 
zioni decresc/cnti  in  profondità  (fig.  234).  Anche  quando  il  taglio  del 
midollo  encefalico  cade  più  in  alto,  si  osserva  talora  la  respira- 
zione periodica,  quando  per  stravaso  sanguigno  in  vicinanza  delle 
ali  cineree  venga  esercitato  un  certo  grado  di  pressione  sui  centri 
respiratòri.  Infatti,  allontanato  il  coagulo,  la  respirazione  ordinaria 
si  ripristina.  Talora,  dopo  il  taglio  del  bulbo,  la  respirazione  dap- 
prima normale^  diventa  più  tardi  periodica,  forse  per  effetto  dell'e- 
sposizione all'aria  del  bulbo.  In  conclusione,  nulla  d'essenzialmente 
diverso  da  quanto  io  avea  pubblicato  otto  anni  prima. 

Nel  1874,  studiando  il  decorso  dell'asfissia  nei  cani  narcotizzati 
e  tracheotomizzati,  a  vaghi  intatti  o  recisi,  facendoli  respirare  in  un 
grosso  recipiente  chiuso,  che  trasmette  i  movimenti  respiratòri  ad 
un  timpano  scrivente,  io  osservai  non  raramente,  negli  ultimi  minati 
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ehe  precedono  la  morte  dell'animale,  la  formazione  di  ima  serie  di 
ffruppetti  di  due  respirazioni,  delle  quali  la  prima  alquanto  più  pro- 
fonda della  seconda,  separata  da  pause  che  occupano  un  tempo 
quasi  triplo  di  quello  dei  gruppetti  (tracciato  simile  a  quello  della 
fig.  232).  Il  modo  di  spegnersi  della  vitalità  dei  centri  del  respiro 
per  asfissia,  ricorda  dunque  il  modus  mariendi  del  cuore  di  rana 
«taccato  e  riempito  di  siero  ehe  mai  si  rinnova  (vedi  cap.  IX,  3). 

Nel  1880  Sokolow  e  Luchsinger  pubblicarono  le  loro  ingegnose 
ricerche  sul  fenomeno  respiratorio  che  si  osserva  nelle  rane,  sia  du- 
rante l'asfissia  dei  centri  per  effetto  della  legatura  dell'aorta,  sia 
durante  il  restauro  dell'attività  dei  medesimi  dopo  rimossa  la  lega- 
tura. Essi  notarono  che  nel  primo  caso  il  numero  delle  respirazioni 


Fig.  284.  —  Re«piraBJODe  periodica  di  un  ooniftlio  dopo  il  taglio  .trasverao  del  bulbo 
all'altesB»  delVapioe  visibile  delle  ali  oiueree  (M.  Marekwald). 

Il  tracciato  fa  ottenuto  col  frenografo.    Le   linee   d'innaUameUto  ootrlspondo&o  alle  contrasioni 
del  diaframma. 

dei  gruppi  successivi  va  diminuendo,  mentre  le  successive  pause  si 
prolungano;  nel  secondo  caso  avviene  l'opposto,  vale  a  dire  i  gruppi 
vanno  progressivamente  ingrossandosi  e  le  pause  accorciandosi, 
finché  si  ripristina  la  respirazione  ritmica  normale.  Nulla  sappiamo 
intomo  alla  forma  dei  gruppi,  non  avendo  gli  autori  impiegato  il 
metodo  grafico. 

Le  importanti  ricerche  del  Fano,  compiute  presso  il  mio  labora- 
torio di  Firenze  nel  1883,  sulla  respirazione  periodica  delle  testuggini, 
sebbene  promosse  da  un'osservazione  casuale,  si  raccordano  perfet- 
tamente con  quelle  del  Sokolow  e  Luchsinger.  —  Dopo  l'estirpa- 
zione del  cuore  di  una  grossa  testuggine  greca,  egli  vide  che  questa 
continuava  a  respirare  non  più  ritmicamente,  ma  a  gruppi  separati 
tra  loro  da  lunghe  pause.  —  La  respirazione  periodica  (sebbene  di  un 
decorso  molto  irregolare  per  quanto  riguarda  il  numero  delle  respi- 
razioni e  la  durata  dei  gruppi  e  delle  pause)  si  osserva  spessissimo 
nelle  testuggini  greche  e  palustri  durante  il  letargo  invernale. 
Nella  maggior  parte  dei  gruppi  le  respirazioni  presentano  presso  a 
poco  la  stessa  ampiezza,  ed  in  tutti  manca  il  caratteristico  crescendo 
e  diminuendo  del  fenomeno  classico  di  Oheyne  e  Stokes  (fig.  235). 

Luciani,  Fisiologia  deìVuomo,  voi.  I   (3.*edis.).  66 
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Trapanato  il  piastrone,  aperto  il  pericardio,  e  legati  con  una  sola 
ansa  Parteria  polmonare  e  le  due  aorte,  in  modo  da  arrestare  il  cir* 
colo,  il  fenomeno  respiratorio  continua:  le  pause  si  allungano,  i 
gruppi  si  abbreviano,  quindi  la  periodicità  del  respiro  diviene  pia 
marcata. 

Quando  nelle  testuggini  ibernanti  si  sostituisca  alla  respirazione 
dell'aria  o  dell'ossigeno  puro,  quella  di  gas  indifferenti,  come  l'azoto 
o  l'idrogeno,  la  respirazione  periodica  continua  collo  stesso  tipo; 
manca  affatto  la  dispnea,  anzi  diminuisce  il  numero  delle  rospi* 
razioni  che  si  compiono  nell'unità  di  tempo.  La  respirazione  coi 
gas  indifferenti  può  durare  a  lungo,  senza  che  cessi  la  vita  dell'a- 
nimale. Così  per  esempio,  una  tartaruga  resistè  per  due  giorni  con- 
tinui a  respirare  puro  azoto. 

Neanche  la  respirazione  lungamente  protratta  di  gas  asfittici  o 
tossici,    come   l'acido  carbonico   e  l'ossido  di  carbonio,  vale  a  sop- 


Fig.  235.  —  Respirakione  periodica  pella  teataggine  ibernante  (Fano). 

lOfframiK 
timpano  scnVente, 


Pneamofframini  ottenati  facendo  reapiraro  ranimale  In  nn  piccolo   recipiente,   coniugato  con 

;rnrente 


primere  nelle  testuggini  ibernanti  la  respirazione  periodica.  In  al- 
cuni casi  l'acido  carbonico  produce  un  accenno  alla  dispnea,  ma  di 
breve  durata.  In  tutti  i  casi,  o  subito  o  dopo  poco  tempo,  le  pause 
diventano  più  lunghe,  le  respirazioni  dei  gruppi  più  scarse  e  più 
rare,  finché  si  annullano.  Una  testuggine  palustre  respirò  per  36  ore 
18  litri  di  ossido  di  carbonio.  Fu  tolta  dall'apparecchio  dopo  che 
le  respirazioni  erano  cessate  da  circa  un'ora;  ma  essa  era  ancor  viva, 
e  dopo  qualche  tempo  riprese  a  respirare  e  muoversi  spontaneamente  ! 
Uccisa  e  notomizzata,  mostrò  i  più  marcati  e  sicuri  sintomi  deirin- 
tossicazione  ossicarbonica. 

Quando  si  cloroformizza  una  testuggine  ibernante,  si  ha  una  ra- 
pida e  progressiva  diminuzione  delle  respirazioni  dei  gruppi,  fino  al 
silenzio  assoluto  dei  centri  respiratòri.  Il  cloroformio  adunque,  questo 
reattivo  delVeccitaòilità  vitale^  come  ebbe  a  chiamarlo  il  Bernard,  in- 
taccando le  intime  condizioni  dell'attività  dei  centri  nervosi,  toglie 
in  breve  tempo  a  quelli  del  respiro  la  capacità  di  liberare  nel  solito 
modo  l'energia  in  essi  accumulata. 

16.  I^a    respirazione  periodica  è  un  fenomeno  flsio-patologico  inti- 
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inamente  .  connesso  colPardna  questione  della  natura  della  funzione 
ritmica  normale  dei  centri  respiratòri.  Il  primo  a  intuirne  l'impor- 
tanza da  questo  punto  di  vista  fu  il  Traube^  per  impulso  del  quale 
si  ebbe  quella  bella  fioritura  letteraria  intomo  all'interessante  ar- 
gomento^ che  abbiamo  succintamente  riassunta. 

Della  dottrina  che  egli  sostenne,  e  di  quella  più  complessa  che 
gli  contrappose  il  Filehne  nel  1874,  io  feci  una  confutazione  esau- 
riente nel  1879,  mostrandone  l'assoluta  insufficienza  a  render  conto 
del  complesso  dei  fatti  sperimentali  e  della  grande  varietà  delle 
forme  cliniche  che  può  assumere  il  fenomeno  respiratorio.  Io  dimo- 
strai impossibile,  di  fronte  ai  fatti  acquisiti,  di  risolvere  il  problema, 
fondandosi  sul  i)ostulato  quasi  generalmente  ammesso  o  sottinteso, 
che  cioè  la  capacità  e  fattività  funzionale  degli  ordegni  centrali  del 
ritmo  respiratorio  sia  sempre  una  diretta  e  immediata  dipendenza  delle 
condizioni  stimolanti  e  nutritive  estrinseche  ad  essi;  in  altre  parole, 
che  i  detti  centri  non  facciano  che  trasformare  quanto  in  un  dato 
momento  ricevono,  e  nella  stessa  misura  e  collo  stesso  ritmo  con 
cui  ricevono.  Fatti  evidentissimi  dimostrano  che  tra  l'azione  esterna 
e  la  reazione  vi  ha  tutto  un  complicato  processo  chimico-molecolare 
intemo,  che  noi  desumiamo  dagli  efietti,  e  le  cui  leggi  ci  sono  del 
tutto  ignote. 

Bastano  i  semplici  dati  sui  quali  abbiamo  insistito,  che  non  vi  è 
alcun  rapporto  tra  la  durata  e  il  grado  di  ventilazione  polmonare 
rappresentato  dai  gruppi  e  la  durata  delle  pause;  che  la  forma  dei 
gruppi  può  variare  assai  e  in  opposti  modi  tra  loro  non  compa- 
rabili,; che  la  respirazione  periodica  si  può  osservare  anche  quando 
non  sia  |>ossibile  alcuno  scambio  gassoso  tra  l'ambiente  e  il  sangue; 
per  dimostrare  in  maniera  evidente  la  natura  fondamentalmente  automa- 
tica della  funzione  dei  centri  respiratòri  bulbari.  «  Le  diverse  forme 
«  che  può  assumere  il  ritmo  respiratorio  (io  conclusi  nel  1879), 
<c  comprese  quelle  delV aggruppamento  periodico,  non  sono  che  estrin- 
4c  seche  espressioni  di  corrispondenti  maniere  di  oscillazioni  del  movi 
«  mento  nutritivo^  che  si  compiono  nella  profondità  dei  centri  respi- 
«  rotórt  ». 

Ma  normalmente  questi  centri,  oltre  che  di  xxn^ eccitabilità  automa- 
ticaj  sono  anche  fomiti  di  una  squisita  eccitabilità  riflessa^  per  cui 
immediatamente  reagiscono  ad  impulsi  esteriori  anche  lievi,  modifi- 
cando profondamente  la  forma  ed  il  ritmo  degli  eccitamenti  auto- 
matici dipendenti  dagli  impulsi  interni.  È  dunque  nostro  compito 
di  determinare  (possibilmente  con  una  certa  precisione)  i  rapporti  di 
coesistenza  delle  due  forme  di  eccitabilità,  sia  in  condizioni  normali 
ordinarie,  sia  in  condizioni  eccezionali  od  abnormi  dei  centri  resi)i- 
rotòrì. 

n  ritmo  respiratorio  normale  nell'uomo  e  negli  animali  omotermi 
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in  generale,  è  essenzialmente  condizionato  dM^eocitabiUtà  HJlesèa  del 
centri.  "SeiPeupnea  è  Vautogavemo  stabilito  dai  vaghi  che  predomina^ 
vale  a  dire  il  modo  di  ripartizione  o  frazionamento  dell'aria  che 
ritmicamente  attraversa  i  polmoni  in  un  determinato  tempo,  è  di^ 
pendente  dagl'impulsi  ritmici  ed  aitemi  che  pervengono  ai  centri 
ilalle  estremità  periferiche  dei  vaghi  polmonari.  Se  ne  ha  la  prova 
manifesta  nel  fatto  che  normalmente  gli  ordegni  nervosi  e  muscolari 
d^  movimenti  toracici  sono  sempre  attivi:  le  inspirazioni  si  alter- 
nano colle  espirazioni  senza  pause  o  riposi  intermedi  (v.  per  esempio 
i  ta-acciati  delle  flg.  185, 186,  187  a  pag.  439, 440, 442),  quasi  che  Pecci* 
tamento  passasse  dai  centri  inspiratóri  agli  espiratòri  e  viceversa, 
per  una   trasmissione   intercentrale   reciproca   non  interrotta,  e  col 


Fig.  286.  >~  ReapirasioDe  toracica  di  un  soldato,  scritta  col  pneomografo  del  Marey 
a  4660  metri  di  altitodiDe  (A.  Mosso). 

ritardo   appena  sufficiente    a   che  i  due  movimenti  antagonistici  si 
succedano  senza  punto  sommarsi. 

In  alcune  speciali  condizioni  però  questa  perfetta  eupnea  viene  a 
mancare,  probabilmente  per  una  diminuita  sensibilità  delle  fibre 
centripete  dei  vaghi,  per  cui  diventa  nullo  o  insufliciente  l'impulso 
trasmesso  ai  centri  inspiratóri  dalla  posizione  espiratòria  del  pol- 
moni. In  questi  casi  tra  la  fine  dell'espirazione  e  il  principio  del- 
l'inspirazione  si  presenta  una  pausa  più  o  meno  durevole.  Questo 
fenomeno,  che  non  credo  raro  in  casi  clinici,  fu  constatato  graficar 
mente  da  A.  Mosso  in  due  robusti  soldati  durante  il  riposo  sulle 
-alte  Alpi  (a  4560  m.  sul  livello  del  mare),  come  mostra  U  tracciato 
biella  fig.  236.  Io  non  credo  se  ne  debba  concludere  che  a  grandi 
altezze  H  respira  menoy  essendo  altrove  dimostrato,  che  «  a  grandi  bI- 
«  tezze  non  compaiono  modificazioni  importanti  nell'eliminazione 
«  dell'acido  ciu'bonico  e  nel  volume  dell'aria  respirata  ».  Fino  a 
prova  contraria,  io  ritengo  logico  ammettere  che  il  descritto  ttho^ 
meno  dipenda   da  uno  stato  patetico  dei  vaghi  determinato  dall'ai- 
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titudine.  In  questo  easo  reapnea  non  è  più  perfètta^  e  gli  atti  in- 
spiratóri non  sono  più  determinati  dalle  vibraùoni  nervose  che 
aso«idono  dalle  vie  centripete  dei  vaftii  ai  centri,  ma  da  nn  certo 
grado  di  venosità  acquistata  dal  sangue  clie  eiroola  in  essi  durante 
la  pausa  espiratoria. 

Mestre  gU  eccitamenti  vibratóri  per  le  vie  nervose  centripete  de- 
terminano specialmente  la  frequenza  del  ritmo,  vale  a  dire  il  fra- 
zionamento dell'aria  totale  che  nell'unità  di  tempo  passa  pei  poi* 
moni,  gli  eccitamenti  chimici  prodotti  dalla  venosità  del  sangue 
determinalo  specialmente  VintenHtà  del  ritmo^  vale  a  dire  la  quan- 
tità complessiva  dell'aria  respirata  nell'unità  di  tempo.  La  dottrina 
della  dispnea  armonizza  i>erfettamente  con  questa  conclusione.  Nella 
dispnea  in  generale,  e  specialmente  in  quella  determinata  da  ac- 
cresciuta  produzione  di  acido  carbonico,  è  in  giuoco  VecdtabiUtà 
rijkma  dei  eentri,  che  adattando  il  ritmo  respiratorio  ai  bisogni 
chimici  dell'organismo,  rende  latente  la  eceittibUità  automaiica  dei 
medesimi. 

Come  nell'apnea  e  nella  dispnea  predomina  il  fatto  degli  eccita- 
menti centrali  determinati  dalla  quantità  degli  stimoli  esterni,  così 
nella  tachipnea  e  nell'apnea  predomina  il  fatto  dell'aumentata  e  ri- 
spettivamente diminuita  eccitabilità,  per  cui  i  centri  diventano  più 
sensibili  o  refrattari  all'azione  degli  stimoli. 

Ma  l'eccitabilità  dei  centri  (sia  riflessa,  sia  automatica)  è  una 
quantità  oscillante  che  segue  da  presso  e  si  modella,  per  così  dire, 
a  tutte  le  vicende  dell'intimo  processo  metabolico*  Ogni  esplosione 
di  energia  che  accompagna  un  disfocimento  catabolico,  determina 
un  grado  relativo  di  refrattarietà  dei  centri  agli  stimoli  estemi  ed 
interni;  ogni  accumulo  di  energia,  determinato  da  una  costruzione 
anabolica,  accresce  la  suscettività  dei  medesimi  ai  detti  stimoli.  Ma 
v'ha  di  più:  nei  tracciati  della  respirazione  si  osserva  non  solo  la 
attività  ritmica  e  alterna  dei  muscoli  respiratòri  antagonistici,  ma 
talora,  specialmente  per  effetto  di  certi  veleni,  si  osservano  lente 
oscillazioni  positive  e  negative  del  tono  dei  detti  muscoli,  che  ri- 
cordano le  oscillazioni  del  tono  degli  atri  del  cuore  descrìtte  dal 
Pano,  e  quelle  del  tono  dei  vasi  descritte  dallo  Schiff  e  dal  Traube 
ed  Hering.  Se  ne  ha  un  bell'esempio  nel  tracciato  della  fig.  237  ot- 
tenuto dal  Mosso  in  un  coniglio  avvelenato  con  piridina.  In  condi- 
zioni normali  queste  oscillazioni  del  tono  dei  muscoli  respiratòri  man- 
cano, ma  talora  si  rendono  visibili  durante  il  sonno,  come  mostra  la 
flg«  238.  Queste. lente  oscillazioni  del  tono  dei  muscoli  sono  l'espres- 
sione estema  di  corrispondenti  oscillazioni  dell'eccitabilità  (automa 
tica  e  riflessa)  dei  centri  del  respiro. 

Basta  che  queste  oscillazioni  dell'eccitabilità  dei  centri  si  esage- 
rino, x>^chò  tosto   si   presenti  il  fenomeno  di  Oheyne  e  Stokes.  Le 
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pause  dipendono  essenzialmente  dalla  depressione  dell'eccitabilità  al 
di  sotto  del  limite,  oltre  il  quale  gli  stimoli  esterni  ed  interni  rie- 
scono insuffiùi&nti  ad  indurre  in  eccitamento  gli  organi  centrali;  i 
gruppi  si  presentano  quando,  pel  risollevarsi  dell'eccitabilità,  gli  sti- 


^''■"^m^^'"' 


Fig.  287,  —  Osdllanoni  del  tono  dei  masooli  respiratòri  OMervate  in  an  coniglio 
avvelenato  con  piridina  (A.  Mosso). 

R,  retpiraiioni  toritte  eoa  nn  timpano  del  Marey  applloato  sll'apoflii  xifoide  ;  P,  tracciato  de'.la 
prensione  del  saogne  nella  carotid«),  raccolto  oootemporaueamente  eoo  nn  manometro  a  mereorio.  M 
vede  ohe  le  forti  osoill«sioaÌ  respiratorie  non  si  associano  a  sensibili  variazioal  della  prea<<ione  ar- 
teriosa« 

moli  estemi  ed  intemi  diventano  nuovamente  efficaci  (Luciani  1879). 
Questa  stessa  dottrina  della  respirazione  periodica  fu  quasi  contem- 


ppnrT 


Fig.  388.  —  Beapinsione  toradea  dorante  il  sonno  di  persona  robusta,  traooiatA  ool 
pneamo|(rafo  del  Marey,  in  cai  ai  scorgono  periodiche  oscillaiioni  tanto  delle  eaoaraioni 
inspiratorie  ohe  espiratorie  (À.  Mosso). 

poraneamente  formulata  anche  dal  Eosenbach  (1880),  da  Sokolow  e 
Luchsinger  (1880),  che  cercarono  di  rafforzarla  con  ingegnosi  ravvi- 
cinamenti di  fatti;  da  Langendorft*  e  Siebert  (1881),  che  conferma- 
rono e  svolsero  le  ricerche  dei  precedenti;  infine  fu  implicitamente 
assunta  e  consolidata  con  nuove  osservazioni  da  A.  Mosso  (1885). 

Già  lo  Zuntz  (1882)  avea  giustamente  notato  una  grande  analogia 
tra  il  fenomeno  classico  di  Oheyne  e  Stokes  e  l'avvicendarsi  del  sonno 
e  della  veglia.  Il  sonno  corrisponderebbe  Ma  pausarla,  veglia  al  gruppo. 
Come  il  risveglio  completo  è  preceduto  da  una  fitse  ascendente  di 
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dormiveglia^  e  il  sonno  è  precedato  da  nna  fase  discendente  di  Bon- 
nolemaj  ooBÌ  il  gruppo  del  fenomeno  di  Gheyne  e  Stokes  ha  un  cre^ 
scendo  e  nn  diminuendo,  Sn  altri  più  stringenti  argomenti  analogici, 
attinti  alFosservazione  clinica,  richiamò  Fattenzione  il  Mosso.  Nel 
sonno  la  pupilla  si  contrae,  gli  occhi  ruotano  all'indentro  e  in  alto; 
nella  veglia  la  pupilla  si  dilata,  gli  occhi  si  volgono  in  avanti  (Fon- 
tana). Medesimamente  nella  respirazione  periodica,  quando  comincia 
la  pausa,  la  pupilla  si  restringe,  gli  occhi  convergono  all'indentro  e 
in  alto;  quando  comincia  il  gruppo  la  pupilla  si  dilata,  gli  occhi 
guardano  in  avanti  (Leube).  Al  principio  della  pausa  alcuni  pa- 
zienti si  assonnano  e  diventano  insensibili;  al  principio  del  gruppo 
si  destano  e  sentono  di  nuovo  il  dolore  (Leube ,  Merkel).  Al- 
cuni malati  chiudono  le  palpebre  al  terminare  del  gruppo,  al 
principiare  della  pausa,  o  a  metà  della  pausa,  e  li  riaprono  al  co< 
minciare  del  gruppo  o  poco  dopo  (Fràntzel,  Hein,  Eiiufmann).  'Sei  casi 
più  gravi,  il  sopore  e  l'incoscienza  sono  continui  durante  la  respi- 
razione di  Gheyne  e  Stokes;  in  altri  casi  la  coscienza  si  ridesta, 
almeno  in  parte,  durante  i  gruppi  ;  in  altri  infine  il  fenomeno  respi- 
ratorio si  ha  nella  veglia.  Sono  differenze  d'intensità,  gradazioni  e 
sfumature  di  un  processo  fondamentalmente  identico,  che  ci  rendono 
conto  del  perchè  i  malati  ora  reagiscono  ed  ora  no  agli  stimoli 
estemi  durante  le  pause  periodiche.  «  L'assenza  delle  intermittenze 
(scrisse  il  Mosso)  è  sempre  un  assopimento  più  o  meno  grave  dei 
«  centri  nervosi  » ,  il  che  è  quanto  dire,  in  linguaggio  più  preciso 
e  strettamente  fisiologico,  che  durante  Js  pause  i  centri  del  respiro 
subiscono  un^ oscillazione  negativa  della  loro  eccitabilità,  Eccitabilità 
riflessa^  eccitabilità  automatica ,  oppure  riflessa  ed  automatica  in- 
sieme? —  Per  rispondere  a  questo  interessante  quesito  è  necessario 
distinguere. 

Consideriamo  i  casi  estremi.  In  molti  casi  —  sia  clinici,  sia  spe- 
rimentali —  di  respirazione  i>eriodica,  l'eccitabilità  riflessa  dei  centri 
è  conservata.  Basta  talora  invitare  il  paziente  a  respirare  o  eccitarlo 
con  stimoli  acustici,  luminosi,  termici,  dolorifici,  durante  la  pausa, 
per  troncare  immediatamente  quest'ultima  ed  ottenere  movimenti 
respiratòri  (Biot,  Saloz,  Murri,  Bordoni).  !N'ei  conigli  a  bulbo  reciso 
che  respirano  periodicamente,  la  &radizzazione  dei  centri,  con  forti 
e  rari  colpi  di  apertura,  produce  movimenti  respiratòri,  sia  durante 
i  gruppi,  sia  durante  le  pause  (Eronecker  e  Marckwald).  Questi  fatti 
non  contradicono  —  come  credono  alcuni  —  la  dottrina  che  la  re- 
spirazione periodica  dipenda  essenzialmente  da  periodiche  oscilla- 
zioni dell'eccitabilità  dei  centri,  perchè,  sostituendo  agli  stimoli  na- 
turali gli  artificiali,  è  possibile  si  perturbi  tutto  Fintimo  e  delicato 
processo  metabolico  da  cui  dipendono  gli  aggruppamenti  periodici 
degli   impulsi   centrali  che  derminano  la  respirazione  di  Gheyne  e 
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Stokes;  ma  oertameBte  dimostrano  che  in  questi  casi,  dnrante  le 
l)aase,  benché  diminuita,  VeccUabilità  riflessa  dei  centri  non  è  sospesa. 
Conseguentemente  bisogna  ritenere  che  in  questi  casi  alla  caratte- 
ristica intermittenza  funzionale  dei  centri,  possa  e  debba  concorrere 
il  fatto  della  variazione  periodica  della  quantità  degli  stimoli  esterni 
che  operano  sui  medesimi,  per  effetto  dell'alternarsi  dei  gruppi  e 
delle  pause. 

Gli  altri  casi  estremi  di  respirazione  periodica  sono  quelli  speri- 
mentati da  Sokolow  e  Lnchsinger ,  da  Langendorff  e  Siebert  nelle 
rane  e  specialmente  quelli  sulle  testuggini  illustrati  egregiamente 
dal  Fano.  In  questi  casi  l'eccitabilità  riflessa  dei  centri  (special- 
mente la  capacità  di  reagire  agli  stimoli  del  sangue)  non  è  soltanto 
diminuita,  ma  del  tutto  sospesa.  Qui  dunque  la  respirazione  perio- 
dica è  un  fenomeno  più  semplice:  sospesa  l'eccitabilità  riflessa,  la 
eccitabilità  automatica  dei  centri  domina  la  scena  in  maniera  asso- 
luta, e  l'aggruppamento  delle  respirazioni  è  l'espressione  estema  o 
il  tracciato  del  modo  speciale  con  cui  l'energia  in  essi  accumulata  — 
per  effetto  del  lentissimo  processo  metabolico  —  si  va  liberando  o 
svolgendo,  fino  al  completo  esaurimento.  L'importanza  dei  Datti  ad- 
dotti dal  Fano  non  consiste  già  nella  tentata  confatazione  della  dot- 
trina da  me  formulata  nel  1879,  che  resta  illesa  perchè  contempla 
un  ordine  di  fenomeni  essenzialmente  distinto;  ma  nella  dimostra- 
zione che  le  due  forme  di  eccitabilità,  di  cui  sono  investiti  gli  ele- 
menti dei  centri  respiratòri  non  subiscono  nella  stessa  misura  le  vi- 
cende del  metabolismo,  perchè  negli  animali  pecilotemi,  in  certe  spe- 
ciali condizioni,  l'eccitabilità  riflessa  può  essere  del  tutto  sospesa  o 
profondamente  depressa  mentre  l'eccitabilità  automatica  persiste,  e 
si  manifesta  con  alti  e  bassi  caratteristici. 

La  nota  esterna  con  cui  si  estrìnseca  questa  condizione  specialis- 
sima dei  centri  respiratori,  sembra  consistere  in  gruppi  nei  quali 
manca  il  crescendo  e  il  diminuendo;  mentre  vedemmo  che  in  tutti  i 
casi  tipici  del  fenomeno  di  Gheyne  e  Stokes,  durante  il  quale  x>er- 
siste  l'eccitabilità  riflessa  dei  centri,  la  fthse  ascendente  e  discen- 
dente dei  gruppi  si  osserva  costantemente.  Dopo  queste  premesse, 
non  ci  sembra  improbabile  che  nei  casi  di  respirazione  periodica  nei 
quali  o  manca  il  crescendo  o  manca  il  dimin%tendo,  le  oscillazioni  deh 
l'eccitabilità  riflessa  ed  automatica  dei  centri  avvengano  in  una  forma 
intermedia  a  quelle  che  hanno  luogo  nei  casi  estremi  da  noi  contemplati. 

Tutto  quanto  abbiamo  discusso  in  questo  lungo  capitolo  interessa 
esclusivamente  gli  ordegni  nervosi  della  meccanica  respiratoria.  Ma 
una  serie  importante  di  fatti  dimostra  che  anche  l'attività  chimica 
respiratoria  dei  tessuti  è  dominata  dal  sistema  nervoso,  che  può  ec- 
òitarla  o  moderarla,  ed  anche  rendere  oscillante  il  valore  del  quo- 
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ziente  respiratorio^  vale  a  dire  il  rapporto  tra  Pacido  carbonico  esa- 
lato e  l'ossigeno  assorbito.  Di  questo  interessante  argomento,  che 
varca  i  naturali  confini  della  fisiologia  dell'apparato  respiratorio, 
tratteremo  a  suo  tempo  insieme  al  metabolismo  o  ricambio  materiale 
del  complessivo  organismo. 

Xi«tt«ratara. 
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CAPITOLO  XIV. 

La  liofa  e  s;li  scambi  materiali  tra  il  saogue  ed  i  tessati 


Sommario.  —  1.  La  struttura  del  sistema  vasale  linfatico,  degli  spazi,  seni  e 
cavità  linfatiche.  —  2.  La  linfa,  le  sue  sorgenti,  i  suoi  caratteri  fisici,  mor- 
fologici e  chimici,  le  sue  variazioni  qualitative  e  quantitative.  —  3.  La  circo- 
lazione linfatica  e  i  diversi  fattori  meccanici  che  la  determinano.  —  4.  La  for- 
mazione della  linfa  dal  capillari  sanguigni  e  i  così  detti  Unfayogki.  —  5.  La 
dottrina  secretoria  di  Heidenhain  e  la  dottrina  della  trasudazione  di  W.  Cohn- 
stein.  —  6.  La  formazione  e  le  modificazioni  della  linfa  operate  dai  tessuti. 
—  7.  Il  tessuto  linfoide,  i  follicoli  ed  i  gangli  linfatici.  —  8.  Il  midollo  delle 
ossa.  —  9.  Il  timo.  —  10.  La  milza.   —   Letteratura. 

Non  meno  importante  dello  scambio  gassoso  tra  il  sangue  ed  i  tes- 
sntìf  per  la  vita  degli  elementi  da  cai  risultano^  è  il  commercio  di 
materiali  solidi,  per  cni  il  sangue  cede  ai  tessuti  le  sostanze  neces- 
sarie alla  loro  nutrizione  e  restauro  (sostanze  istogeniohe),  e  i  tessuti 
cedono  al  sangue  i  loro  prodotti  di  elaborazione^  di  trasformazione 
o  di  consumo  (sostanze  istoUtiche,  anaboliche  e  cataboliche). 

Come  il  respiratorio,  anche  lo  scambio  nutritivo  si  compie  quasi 
sempre  colla  mediazione  della  linfa,  che  rappresenta  il  vero  ambiente 
intemo  in  cui  vivono  gli  elementi  dei  tessuti.  Sicché  la  fisiologia 
dello  scambio  nutritivo  importa  lo  studio  della  linfa;  delle  funzioni 
del  sistema  lacunare  e  vascolare  che  la  contengono;  delle  funzioni 
dei  tessuti  e  degli  organi  che  in  modo  speciale  concorrono  a  formarla 
e  modificarla;  dei  momenti  meccanici  che  continuamente  la  muovono 
e  la  rinnovano,^  versandola  nel  torrente  sanguigno.  Di  tutto  ciò  nar- 
reremo e  discuteremo  nel  presente  capitolo. 

1.  Il  sistema  linfatico,  scoperto  da  Aselli,  Pecqnet,  Budbeck,  Bar- 
tholin  nella  prima  metà  del  XVII  secolo,  (come  vedemmo  nel  capi- 
tolo VI,  6),  è  uno  dei  più  diffusi  ed  importanti  dell'organismo.  In 
esso  infatti  debbono  comprendersi  non  solo  i  vasi,  i  follicoli  ed  i 
gangli  linfatici,  ma  altresì  tutti  i  tessuti  connettiva!!  ed  il  sistema 
di  lacune  o  di  spazi  interstiziali  che  trovansi  in  tutte  le  parti  del 
corpo,  specialmente  ove  esiste  tessuto  connettivo  più  o  meno  lasso. 
Le  stesse  grandi  cavità  sierose,  come  il  peritoneo,  le  pleure,  il  pe- 
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ricardìo^  le  meningi,  ed  in  generale  le  guaine  sierose  ohe  rivestono 
gli  organi,  fanno  parte  del  sistema  linfotico  assunto  nel  suo  più  lato 
senso. 

Per  tutte  le  questioni  morfologiche,  alcune  delle  quali  assai  dif- 
ficili e  tuttora  controverse,  attinenti  a  questo  sistema,  rimandiamo 
ai  trattati  di  anatomia  ed  istologia.  Qui  ricorderemo  soltanto  quelle 
nozioni  generali  che  più  intimamente  si  connettono  coi  problemi 
fisiologici. 

Dal  punto  di  vista  della  struttura,  si  possono  distinguere  nel  si- 
stema   linfatico:    i    vasi    linfatici  propriamente  detti,  i  capillari  Un- 


Fig.  239.  —  Rigonfiamento  sopra  vai  volare  di  un  vaao  linfatico  del  mesenterio 
di  un  gatto,  trattato  col  nitrato  d'argento  (Banvier). 

Le  fibre  moscolari  liaoe,  dispotte  circolarmente   Inngo  il  vaso,   nel   tratto  di  rigonfiamento  s'in- 
trecciano in  vario  nenao. 


fatici,    gli  spazi  linfatici  parenchimali,   le  grandi  cavità   linfatiche  o 
sierose. 

a)  I  vasi  linfatici  costituiscono  un  ricco  sistema  di  canali  molto 
simili,  per  la  struttura  delle  loro  pareti,  alle  vene,  e  come  queste 
riccamente  fomiti  di  valvole,  che  si  aprono  centripetalmente  e  si  chiu- 
dono in  direzione  centrifuga.  Queste  abbondano  specialmente  nei  pic- 
coli vasi  linfatici,  per  esempio  in  quelli  del  mesenterio.  Al  disopra  di 
ciascuna  valvola  il  vaso  è  alquanto  dilatato,  per  cui  quando  le  val- 
vole spesseggiano,  il  vaso  assume  Papparenza  moniliforme.  Le  cellule 
muscolari,  nella  tunica  media  delle  pareti  vasali,  sono  prevalente- 
mente disposte  in  senso  circolare,  ma  nei  punti  di  dilatazioni  so- 
pravalvolari decorrono  in  direzioni  varie,  da  formare  un  intreccio 
(fig.  239).  Come  1  vasi  sanguigni,  i  linfatici  decorropo  in  un  letto 
di  tessuto  connettivo,  e  si  riuniscono  gradatamente  in  vasi  sempre 
maggiori,  finché  tutti  confluiscono  (nelPuomo  e  nei  vertebrati  8ui>e- 
riori)  in  due  tronchi  principali:  il  canale  o  dutto  toracico  che  sbocca 
con  un  orificio  provvisto  di  valvole  nella  vena  succlavia  sinistra,  ed 
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il  tronco  linfatico  destro  che  sbocca  nella  vena  succlavia  destra.  I  lin- 
fatici del  lato  destro  del  capo  e  del  collo,  del  braccio  e  del  polmone 
destro,  del  lato  destro  del  torace  e  del  onore  e  di  nna  parte  della 
snperficie  superiore  del  fegato  conflniscono  nel  tronco  linfatico  destro; 
tntti  gli  altri  linfatici,  compresi  quelli  provenienti  dall'intestino  «  che 
diconsi  chiliferi  perchè  durante  Passorbimento  dei  prodotti  digestivi 
degli  alimenti  conducono  il  chilo  d'aspetto  lattescente),  fanno  capo 
al  dutto  toracico. 

Per  questo  ricomporsi  dei  vasi  linfatici  in  tronchi  sempre  mag- 
giori, il  loro  diametro  non  aumenta  tanto  rapidamente  come  si 
osserva  nelle  vene;  inoltre  essi  formano  sovente  dei  plessi  anastomiz- 
zandosi  tra  loro;  infine  lungo  il  loro  decorso  entrano  in  speciali  rap- 
porti coi  così  detti  gangli  linfaticiy  che  da  un  punto  di  vista  sche- 
matico, si    possono    considerare    come    strutture   analoghe  alle  reti 

mirabili  dei  vasi  sanguigni, 
che  ritardano  il  corso  della 
linfa  lungo  i  vasi  che  la 
conducono. 

b)    I    capillari  linfatici 
hanno  una   struttura   assai 
più   semplice    dei  vasi  liu- 
^fr^^L  T  J^^^^^^^.'?^^^!'\f  del  capillari      fatici    propriamente    detti. 

linfatioi   dell'intestino  del  coniglio,  trattate    col  .      ^  \ 

nitrato  d'urgente  (Ranvier).  BlSUltauO   da    una   Semplice 

tonaca  membranosa  sottilis- 
sima, la  struttura  della  quale,  svelata  dall'azione  del  nitrato  d^ar- 
gento,  è  rappresentata  da  cellule  piatte  a  contomi  sinuosi  carat 
teristici,  incastrantisi  tra  loro  (fig.  240).  !Non  posseggono  valvole; 
sono  generalmente  di  calibro  maggiore  dei  più  piccoli  vasi  linfatici, 
e  distintamente  più  ampi  dei  capillari  sanguigni;  sono  di  forma  ir- 
regolare, e  si  anastomizzano  tra  loro  in  modo  da  formare  una  specie 
di  rete  a  maglie  disugnali  e  di  svariatissima  forma.  Questa  rete  lin- 
fatica, irregolarmente  scavata  nel  tessuto  connettivo  che  le  fa  da 
sostegno,  si  apre  o  comunica  liberamente  coi  vasi  linfatici  che,  seb- 
bene più  piccoli  dei  capillari,  hanno  un  decorso  più  regolare,  sono 
rivestiti  da  cellule  epitelioidi  fusiformi  a  contorni  meno  sinuosi,  e 
sono  provvisti  di  valvole. 

Per  formarci  un  chiaro  concetto  della  diversa  forma,  disposizione 
e  grandezza  della  rete  capillare  sanguigna  e  della  linfatica,  basta 
osservare  la  fig.  241,  nella  quale  le  due  reti  capillari  sono  state 
iniettate  con  due  diverse  sostanze  coloranti. 

Importante,  dal  punto  di  vista  fisiologico,  è  lo  speciale  rapporto 
che  assumono  i  capillari  linfatici  coi  vasi  sanguigni  di  speciali  parti 
del  corxK),  come  il  sistema  nervoso  centrale,  il  parenchima  del  fe- 
gato, il  tessuto  osseo.  In  queste  regioni  i  più  piccoli  vasi  sanguigni 
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arteriosi  e  venosi  sono  inviluppati  da  gaaìne  linfatiche,  nel  modo 
stesso  come  il  caorc  è  inviluppato  dal  pericardio  e  gl'intestini  dal 
peritoneo  {linfatici  perivasoolarij  fig.  242).  Coi  metodi  di  colorazione 
col  nitrato  d'argento  e  successivamente  cx)l  carminio   è   dato  ravvi- 


"^M^/fMi 


mento 


.Fig.  241.  —  Membrana  interdigitale  della  rana,  coi  vasi   sangnigni  e  linfatici 
iniettati  (Banvier). 

«,  «,  rete  capillare   sanguigna;  l,  l,  rete  capillare   linfatica;  p,  p,  cellule   pigmentali.  Ingrandi- 
ito  di  50  diametri. 


sare  che  tra  il  foglietto  periferico  della  guaina  e  quello  aderente 
alla  superficie  del  vaso  sanguigno  esiste  uno  spazio  linfatico  pe- 
rivascolare;  che  tra  i   due   foglietti  spesso  passano  delicate  lacìnie 


Fig.  242  (a  sinistra).  —  Arteria  del  mesenterio  della  rana,  inclusa  in  ud  vaso  lin&tioo 
perivascolare  che,  per  Timpregnamento  col  nitrato  d'argento,  mostra  i  limiti  degli  ele- 
menti epitelioidi  (Klein). 

Fig.  243  (a  destra).  —  Aorta  della  testuggine,  contenuta  entro  un  grosso  vaso  linfatico 
perivascolare  (Oegenbaur). 

Si  veggono  numerosi  filamenti  connettivali  che  collegano  il  vaso  sanguigno  col  linfatico. 

o  filamenti  connettivali;  che  le  placchette  epitelioidi  a  contorni  si- 
nuosi del  foglietto  esterno  si  continuano  sul  foglietto  interno,  rive- 
stendo anche  le  lacinie  connettivali.  Dove  i  vasi  sanguigni  aumen- 
tano notevolmente  di  diametro,  essi  perforano  la  guaina  linfatica  e 
quindi  seguitano  separati  il  loro  tragitto  l'uno  vicino  all'altro.  Ma 
in   alcuni    animali    inferiori,  per  esempio  nelle  rane,  anche  i  grossi 
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rami  vasali  sono  contornati  da  guaine  linfatiche,  e  nelle  testuggini 
anche  Paorta  (fig.  242  e  243).  Il  primo  a  descrivere  le  guaine  Un- 
&tiche  perivascolari  fu  il  Rusconi  (1845). 

e)  Anche  all'esterno  dei  capillari  linfatici,  in  tutte  le  parti  del 
corpo,  specialmente  ove  esiste  tessuto  connettivo  lasso,  si  osserva 
un  tessuto  labirintico  di  lacune  o  interstizi  di  svariatissima  forma 
e  dimensioni,  che  diconsi  generalmente  «pim  linfatieij  perchè  ripieni 
di  linfa,  ^che  i  tessuti  privi  di  vasi  sanguigni,  come  la  carnea  e 
le  cartilagini,  sono  provvisti  di  minuti  canalicoli  lacunari  pei  quali 
penetra  l'umore  linfatico  necessario  alla  nutrizione  degli  elementi 
istologici.  Questi  sp€usi  linfatici  parenohimali  non  possono  essere  con- 
siderati come  capillari  linfatidj  perchè  non  sono  rivestiti  del  carat- 
teristicx)  rivestimento  epitelioide,  che  rappresenta  la  parete  propria 
di  questi  ultimi.  È  un  diflfuso  sistema  lacunare,  interstiziale  agli 
elementi  dei  diversi  tessuti,  che  secondo  la  dottrina  del  Bichat,  è 
oggi  generalmente  considerato  come  Porigine  prima  del  sistema  vor 
sale  linfalico  provvisto  di  pareti  proprie.  In  molti  invertebrati  il 
sistema  lacunare^  privo  affatto  di  membrana  propria,  è  Punico  che 
coesista  col  sistema  rasale  sanguigno;  di  guisa  che  è  logico  conside- 
rare il  sistema  vasale  linfatico  come  un  perfezionamento,  una  canalizza- 
zione e  centralizzazione  successiva  del  primitivo  sistema  lacunare  o 
interstiziale  (Milne  Edwards). 

Egli  è  certo  che  gli  spazi  linfiatici  hanno  libere  comunicazioni  coi 
vasi  capillari  linfatici  propriamente  detti,  perchè  un  liquido  colorato 
scorrevole,  come  il  blu  di  Prussia,  iniettato  nelle  maglie  del  tessuto 
connettivo  sottocutaneo,  mediante  una  siringa,  può  penetrare  nel- 
Pintemo  dei  vasi  linfatici,  specialmente  se  si  comprima  colle  dita  il 
rigonfiamento  edematoso  che  si  forma  nel  punto  iniettato,  i>er  au- 
mentare la  tensione  degli  spazi  lacunari  distesi,  e  facilitare  la  pe- 
netrazione del  liquido  colorato  per  le  vie  naturali  di  comunicazione 
coi  vasi  linfatici. 

d)  Oltreché  coi  minuti  spazi  e  seni  linfatici  parenchimali,  i  ca- 
pillari e  i  vasi  lin&tici  comunicano  liberamente  colle  cavità  sierose 
del  peritoneo,  delle  pleure,  del  pericardio,  della  vaginale  dei  testi- 
coli, degli  spazi  sottoaracnoidei,  delle  camere  dell'occhio,  del  labi- 
rinto membranoso  dell'orecchio,  ecc.  Sicché  queste  grandi  e  piccole 
cavità,  che  normalmente  contengono  umore  linfatico,  si  trovano  ri- 
spetto al  sistema  dei  vasi  linfatici  nello  stesso  rapporto  dei  minuti 
spazi  linfatici  parenchimali.  Le  ricerche  del  Becklinghausen,  del 
Ludwig  e  Schweigger-Seydel,  del  Dogiel,  del  Banvier  ed  altri,  hanno 
dimostrato  esatta  questa  dottrina  già  sostenuta  dal  Mascagni.  Si 
riesce  facilmente  a  iniettare  col  blu  di  Prussia  la  rete  linfatica  del 
centro  frenico  del  coniglio  recentemente  ucciso  per  dissanguamento 
e  sospeso  col  capo  in  basso,  versando  la  sostanza  colorantiC  nella  con- 


LA  LINFA    E  GLI  SCAMBI   MATERIALI  TRA   IL  SANGUE   ED  I   TESSUTI    535 

cavità  addominale  del  diafpamma,  e  aiatando  la  penetrazione  di  essa 
nelle  rete  linfatica  del  centro  tendineo  col  praticare  la  respirazione 
artificiale  col  soffietto  (fig.  244). 

Trattando  il  centro  frenico  distaccato  da  nn  coniglio,  con  una 
soluzione  a  1.  per  3D0  di  nitrato  d'argento^  qnesto  (impregnando  il 
tessuto  tendineo  e  il  rivestimento  epitelioide  delle  due  faccie  plen- 
rale  e  peritoneale)  ne  svela  la  struttura  e  la  speciale  disposizione. 
Dalla  faccia  pleurale  il  sistema  dei  vasi  linfatici  si  presenta  in  forma 


Fig«  244.  —  Diaframma  del  coniglio,  veduto  dalla  faccia  addominale,  colla  rete 
linfatica  iniettata  col  bleu  di  Prussia  (C.  Ludwig  e  Schweigger  Seydel). 

La  filiera  è  alquanto  rimpicciolita^ 


di  arborizzazioni  a  tronchi  anastomizzantisi,  gli  estremi  rami  dei 
quali  formano  dei  canaletti  paralleli,  che  corrispondono  a  fessure 
intertendinee  (fig.  245).  Le  linee  nere  intercellulari  d'impregnazione  si 
presentano  più  sottili  e  più  nette  nella  faccia  peritoneale,  ove  si  scor- 
gono grandi  cellule  poligonali,  e  qua  e  là  piccole  isole  di  cellule  più 
piccole  e  rotonde,  che  sono  cellule  linfatiche  che  rivestono  Porìflcio 
e  la  parete  di  piccoli  canali,  che  mettono  in  diretta  comunicazione 
la  cavità  peritoneale  colla  rete  linfatica  del  centro  frenico  (flg.  246). 
Secondo  Banvier  non  è  necessario  invocare  l'esistenza  di  sianU 
intercellulari  per  spiegare  la  pronta  penetrazione  di  liquidi  colorati 
o  di  corpicciuoli  solidi  dalla  cavità  peritoneale  nella  rete  linfatica^ 
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perchè  le  piccole  cullale  che  occapano  gli  orifici  dei  descrìtti  cana- 
letti non  li  otturano  in  maniera   completa.   Tuttavia   la   membrana 


L^' 


Fig.  246.  —  Centfo  frenico  del  ooniglio,  tr»MaU>  coi  nitrato  d'argento,  veduto 
dalla  faooia  pleurale  (Banvier). 

l,  l,  TMi  Unfàttoi  in  fonna  di  tmui  ohiari  aaattominati  tra  loro,  e  rionlti  anche  da  fiBCCue  In- 
tertendinec  qoati  parallele.  Ingnuidimento  di  90  diametri. 


retroperìtoneale  della  rana,  che  forma  la  parete  della  grande  cisterna 
linfatica  di  detto  animale,  presenta,  secondo  Schweigger-Seydel  e 
Dogiel  e  lo  stesso  Banvier,  veri  stomi  o  aperture,  circondate  da  cel- 


Fig.  246  (a  einistra).  ^  Centro  frenico  del  coniglio,  trattato  col  nitrato  d'argento, 
veduto  dalla  faccia  peritoneale  (Ranvler). 

f,  feerara  linfatica  intertendiaea  ;  «,  elemeoti  epitelioidi  di  rlrettimeute,  ohe  lungo  il  eaaeletto 
fttico  ai  modiflcaao  in  aleoni  punti  fermando  deUe  itole  di  cellule  piccole  ed   ilqneale   graanleee 
•che  circondano  uno  etoaia  non  tempre  vieibile. 

Fig.  247  (a  destra).  —  Placohetto  epitelioidi  della  membrana   retroperìtoneale  della  rana, 
trattata  col  nitrato  d'argento,  veduta  dalla  fìMda  peritoneale  (Bauvier). 

l,  l,  linee  intercellulari  delle  plaechette  che  circondano  un'apertura  e  eterna  eem«nicante  con  ca- 
naletti linfatici. 

lullule  epiteliali  alquanto  differenziate,  comunicanti  liberamente  col 
cavo  peritoneale  (fig.  247). 

È  assai  probabile  che  dirette    comunicazieiù,  simili  a  quelle  che 
«ono  state  accuratamente  descrìtte  tra  la  cavità  perìtoneale  e  la  rete 
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capillare  linfatica  del  centro  frenico,  esistano  anche  in  tntte  le  altre 
cavità  sierose  delPorganismo.  Bizzozero  e  Salvioli  descrisèero  i 
canalétti  di  comnnicazione  tra  i  linfatici  della  pleura  parietale  è  il 
cavo  pleurale. 

Anche  nelle  pareti  libere  di  certe  mucose,  'come  la  mucosa  bron- 
chiale e  la  nasale,  alcuni  ammettono  libere  comunicazioni,  in  forma 
di  piccoli  pori  o  canaUttiy  colla  rete  linfatica.  U  tessuto  ifaterstikiale 
adenoide  dei  x)olmoni  è  ricco  di  canali  linfatici,  che  attorno  ai  bronchi, 
ai  lobuli  polmonari  e  ai  vasi,  formano  una  grande  rete  linfatica  irre- 
golare. Facendo  respirare  agli  animali  dei  liquidi  pigmentati  me- 
diante un  polverizzatore,  i  pigmenti  penetrano  tra  gli  epiteli  della 
mucosa,  attraverso  piccoli  pori  (Klein). 

Questa  dottrina  è  rafforzata  dal  fatto  della  notevcAe  celerità  con 
cui  vengono  assorbiti  i  '  liquidi,  e  anche  il  sangue  iniettato  nella 
trachea  di  animali  viventi.  Il  Kothnagel  trovò  i  corpuscoli  del  sangue 
nello  lacune  interstiziali  dei  polmoni,  appena  dopo  trascorsi  3-5  mi- 
nuti dall'iniezione. 

2.  La  linfa,  vale  a  dire  l'umore  contenuto  nel  sistema  linfatico 
che  abbiamo  brevemente  descritto,  proviene  da  tre  diverse  sor- 
genti : 

a)  dal  sangue,  che  attraverso  la  rete  capillat^  sanguigna  dei 
diversi  tessuti,  versa  continuamente  nel  sistema  lacunare  i  mate- 
riali occorrenti  alla  nutrizione  dei  singoli'  elementi  vivi  chi  li  costi- 
tuiscono; 

b)  dagli  elementi  vivi  dei  tessuti,  che  continuamente  immettono 
in  detto  sistema,  sia  i  prodotti  dei  loro  *  processi  sintetici  o  anabo- 
liciy  destinati  ad  essere  utilizeati  da  altri  tessuti  od  organi,  sia  i 
prodotti  dei  loi^  processi  analitici  o  cotoftolùn,  destinati  ad  essere 
eliminati  dairorganismo  ; 

e)  dagli  alimenti  introdotti,  e  più  o  meno  modificati  o  digeriti 
liei  tubo  gastro  enterico,  al  complesso  dei  quali  si  è  dato  il  nome  di 
ohiloj  che  periodicamente  è  assorbito  dalle  radici  linfatiche  dei  villi 
intestinali. 

Secondo  questa  triplice  origine,  si  può  teoricamente  distinguere 
una  linfa  del  sangue,  una  linfa  dei  tessuti  e  una  linfa  delVapparato 
digerente  o  chilo.  Prescindendo  per  ora  dal  chilo,  della  formazione  e 
assorbimento  del  quale  tratteremo  ^trove,  fermiamoci  a  considerare 
i  costituenti  della  linfa  propriame^ite  detta  (del  sangue  e  dei  tessuti) 
che  continuamente  si  forma  e  si  Fersa  nel  sistema  lacunare  linfàtico. 
Siccome  il  bisogno  dei  materiali  nutritivi  dei  diflferenti  tessuti  ed 
organi  è  quantitativamente  e  qualitativamente  assai  diverso,  e  sic- 
come d'altro  lato  ciascun  tessuto  ed  organo  è  sede  di  procesti  »na- 
bolici  e  catabolici   specifici,  ne  segue  necessariamente  che  la  linfo 

LuoiAHi,  FiHologia  deU'wmOf  toI.  I  (8.*  edis.).  BS 
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che  si  raccoglie  nel  Bistema  lacanare  dei  differenti  organi  deve  avere 
nna  crasi  o  composizione  diversa.  Tuttavia  finora  non  possediamo 
che  pochi  dati  analitici  intomo  alle  differenze  che  presenta  la  linfa 
proveniente  dai  diversi  organi,  perchè  qnasi  tntte  queste  diffe- 
renze sono  già  molto  attenuate  o  scomparse  nella  linfa  raccolta 
dai  vasi  maggiori,  nei  quali  è  solo  possibile  applicare  una  cannula. 
Allo  scopo  di  esaminare  i  caratteri  generali  e  la  composizione  chi- 
mica, si  suole  quasi  sempre  raccogliere  la  linfa  che  fluisce  da  una 
i»4LT^nnlfl.  introdotta  nel  dutto  toracico  di  un  cane  digiuno,  che  rap- 
presenta il  complesso  dei  materiali  chimici  delle  speciali  linfe  (pro- 
venienti dalle  vie  lintfatiche  dei  diversi  tessuti  ed  organi;  che  non 
sono  state  impiegate  dai  tessuti  uè  riassorbite  dai  vasi  sanguigni. 
Per  raccogliere  la  linfa  da  animali  di  piccola  mole  (conigli,  gat- 
ti, ecc.)  la  fistola  del  dutto  toracico  {metodo  diretto)  può  essere  so- 
stituito da  un  metodo  indirettOy  vale  a  dire  dalla  fistola  della  giu- 
gulare o  —  come  consiglia  Jappelli  —  dalla  fistola  della  succlavia. 

La  linfa  che  si  versa  dalla  fistola  del  dutto  toracico  è  un  liquido 
acquoso,  leggermente  opalescente,  del  peso  si>ecifico  di  1012-1022, 
meno  vischioso  del  sangue,  che  lasciato  a  sé  coagula  lentamente 
formando  un  reticolo  fibrinoso  più  tenue  e  meno  abbondante  di  quello 
che  si  forma  nel  sangue.  Piccola  quantità  di  peptone,  iniettata  nelle 
vene,  la  rende  incoagulabile,  rimanendo  tuttora  coagulabile  il  san- 
gue (Shore). 

Guardata  al  microscopio  presenta  un  certo  numero  di  leucociti  si- 
fatto  simili  a  quelli  del  sangue,  di  grandezza  variabile  da  5  fi  a  10  f». 
I  leucociti  più  piccoli  e  giovani  prevalgono  in  numero  nella  linfa, 
i  più  grandi  e  adulti  nel  sangue;  ma  la  quantità  complessiva  di 
essi  contenuta  in  un  mm.  e.  di  linfa,  sebbene  assai  variabile  nei 
diversi  animali  e  nello  stesso  animale  in  differenti  circostanze,  non 
sembra  molto  lontana  da  quella  dei  leucociti  del  sangue. 

Isella  linfa  si  osserva  costantemente  un  certo  numero  di  eritrociti 
anche  quando  si  eviti  con  cura  che  vi  si  mescoli  del  sangue,  o 
quando  si  esamini  la  linfa  che  si  muove  nei  vasi  linfatici  di  un  ani- 
male vivente.  Essendo  la  linfa  priva  o  quasi  si  ossigeno,  gli  eritro- 
citi danno  al  liquido  un  colorito  brunastro;  ma  a  contatto  delParia, 
per  trasformazione  dell'emoglobina  in  ossiemoglobina,  assumono  un 
colore  rosso  chiaro,  che  comunicano  alia  superficie  del  coagulo.  Pro- 
babilmente una  parte  di  essi  non  si  forma  in  loooj  ma  proviene  per 
diapedesi  dai  capillari  sanguigni.  La  lin&,  per  quanto  finora  ci  è 
noto,  è  sempre  affatto  priva  di  piastrine  (v.  cap.  lY,  9,  pag.  126Ì. 

n  plasma  della  linfift  contiene  tutti  gli  elementi  essenziali  di  quello 
del  sangue;  solamente  i  rapporti  quantitativi  di  essi  sono  alquanto 
diversi.  Specialmente  si  è  rilevato  che  il  plasma  linfiatico  rispetto  a 
quello    del    sangue   è  più  povero  di  albumina,  perchè  una  parte  di 
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essa  è  adoi)erata  dai  tessuti;  ed  è  invece  più  ricco  in  acqua  e  in 
sali  alcalini,  per  cui  presenta  per  solito  una  più  forte  reazione  al- 
calina del  plasma  sanguigno.  Del  resto  la  composizione  chimica 
della  linfa  oscilla  notevolmente.  Secondo  le  analisi  più  attendibili  che 
finora  possediamo,  la  quantità  x)ercentuale  dell'acqua  varia  da  93,5 
a  95,8  ;  il  residuo  solido  totale  è  molto  minore  di  quello  del  sangue 
oscillando  da  4,2  a  6,5  ;  Palbumina  varia  da  3,5  a  4,3,  la  fibrina  da 
0,04  a  0,06;  in  generale  il  contenuto  proteico  diminuisce  per  effetto 
dei  movimenti  muscolari,  e  aumenta  relativamente  durante  il  riposo 
e  il  sonno.  Il  grasso  neutro,  i  saponi,  la  colesterina,  la  lecitina  sono 
nella  linfa  piuttosto  scarsi  (0,4-0,9  ^o);  se  talora  si  presenta  torbida 
o  molto  opalescente,  ciò  non  è  dovuto  al  grasso,  ma  a  composti 
proteici  in  speciale  stato  di  aggregazione.  Contiene  anche  una  pic- 
cola quantità  di  zucchero  (destrosio).  Alcuni  osservatori  vi  hanno 
anche  rinvenuto  una  copia  notevole  di  urea.  Come  quelle  del  siero 
del  sangue,  le  ceneri  della  linfia  oscillano  da  0,7  a  0,8  7^,  e  conten- 
gono una  quantità  assai  prevalente  dì  cloruro  sodico.  Dalla  linfa  del 
dutto  toracico  del  cane,  Hfkmmarsten  non  potè  estrarre  che  tracce 
di  ossigeno  e  37-53  7o  ^^  acido  carbonico,  vale  a  dire  una  quantità 
maggiore  di  quella  contenuta  nel  sangue  arterioso,  e  minore  dì 
quella  estraibile  dal  sangue  venoso. 

Quest'ultimo  fatto  dimostra  che  una  porzione  dell'acido  carbonico 
sviluppato  dai  tessuti  è  assorbita  direttamente  dai  capillari  sanguigni 
e  dalle  vene,  sìa  nel  sistema  lacunare,  sia  nei  capillari  linfatici.  Me- 
desimamente bisogna   ritenere  che  molti  dei  prodotti  solidi  dei  tes- 
suti   sono   direttamente  assorbiti  dai  vasi  sanguigni,  e  che  la  linfa 
non  contiene   che  quei  composti   versati    dal   sangue  che  non  sono 
stati    impiegati    dai  tessuti  (linfo  del  sangue),  e  quelli  prodotti  dai 
tessuti  che  non  sono  stati  direttamente  assorbiti  dai  vasi  sanguigni 
(linfa    dei  tessuti).    Sicché    il   sistema  lacunare  e  capillare  lin&tico 
rappresenta    Vamìnente    intemo   nel    quale    ha  luogo    un    reciproco 
scambio  di  materiali  tra  il  sangue  e  i  tessuti  ;  e  i  vasi  linfatici  pro- 
priamente detti  rappresentano  un  sistema  di  drenaggio  che  riconduce 
lentamente  per  vie  lunghe  e  indirette  nel  torrente  circolatorio,  tutti 
i  materiali  residui  sia  della  linGa  del  sangue,  sia  della  lin&  dei  tes- 
suti, sopravanzati  allo  scambio  diretto  che  ha  luogo  nel  sistema  la- 
cunare e   capillare    linfatico.   Ciò  ammesso  è  evidente  che  la  quan- 
tità di  linfa  che  fluisce  dal  dutto  toracico  nell'unità   di  tempo,  non 
ci  dà    minimamente   la  misura   della  quantità  efiTettiva  di  linfa  che 
giornalmente  si    versa  dal  sangue.  Secondo  Heidenhain  la  quantità 
media    di  linfa   che   si  versa  nelle  24  ore  dal  dutto  toracico  di  un, 
cane  di  10    chilogrammi  sarebbe  rappresentata  da  circa  640  cm.  c« 
F.  Paton  dal  dutto    toracico  di  un  infermo  del  peso  di  60  chilogr. 
ottenne  in  media  1  cm.  e.  di  linfa  al  minuto,  vale  a  dire  1410  cm.  e. 
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nelle  24  ore.  I.  Mnnk  e  Bosenstein  ne  ottennero  da  nna  donna  nna 
quantità  oscillante  da  1200  a  2280  cm.  e. 

È  anche  possibile  raccogliere  la  linfb  di  distinte  regioni  del  corpo, 
introducendo  una  piccola  cannula  nei  più  grossi  tronchi  linfEitici 
degli  arti  superiori  e  inferiori,  del  fegato,  dell'intestino.  La  linfa 
proveniente  dagli  arti  è  simile  a  quella  che  si  versa  dal  dutto  tora- 
cico dell'animale  digiuno,  ma  contiene  una  minor  quantità  di  residui 
solidi  (da  2  a  4  ^/o).  Invece  la  linfa  che  viene  dal  fegato  ne  contiene 
in  maggior  copia  (da  6  a  7  V«),  anche  dell'animale  digiuno.  Quella 
proveniente  dall'intestino  durante  il  digiuno  presenta  una  quantità 
di  residui  fissi  intermedia  alle  precedenti.  Del  resto  tanto  la  com- 
posizione che  la  quantità  di  queste  diverse  linfe  varia  assai  secondo 
le  circostanze,  specialmente  secondo  il  grado  di  attività  funzionale 
dei  tessuti  ed  organi  da  cui  provengono. 

Le  grandi  cavità  sierose  del  peritoneo,  delle  pleure,  del  peri- 
cardio, della  vaginale  dei  testicoli,  ecc.,  non  contengono  normalmente 
che  una  tenue  quantità  di  umore  lin&tico,  quanto  è  sufidciente  a 
lubrificarne  le  pareti.  Ma  in  condizioni  abnormi,  8i>ecialmente  per 
ostacoli  meccanici  alla  circolazione  venosa,  o  per  forte  rallentamento 
del  circolo,  comunque  prodotto,  si  può  raccogliere  in  dette  cavità 
forte  quantità  di  umore,  che  per  composizione  differisce  notevolmente 
dalla  linfa  attinta  dal  dutto  toracico.  Ha  un  peso  specifico  assai 
basso  (1008-1015);  contiene  scarsissime  quantità  di  sostanze  proteiche 
(2,2-7,3  <^/o);  è  quasi  privo  di  corpuscoli;  in  generale  non  coagula 
spontaneamente,  ma  siccome  contiene  fibrinogeno,  coagula  coll'ag- 
giunta  di  trombina  o  dei  liquidi  che  ne  contengono  (v.  cap.  Y,  6). 

Bainbridge,  Asher,  Gies,  Mendel  ed  Hooker  notarono,  in  determi- 
nate condizioni  sperimentali,  che  dopo  la  morte,  continua  per  un 
tempo  non  breve  il  deflusso  della  linfa  daUa  cannula  immersa  nel 
dutto  toracico.  Jappelli  e  D'Brrico  hanno  recentemente  dimostrato, 
che  un  flusso  poitmortale  di  linfa  ha  luogo  in  tutti  i  casi,  ma  è 
specialmente  persistente  quando  la  morte  dell'animale  avviene  istan- 
taneamente (scarica  elettrica)  e  senza  emorragia.  Secondo  gli  stessi 
autori  piccole  quantità  di  linfa  postmortale  si  ottengono  costante- 
mente anche  dai  tronchi  linfatici  cervicale  e  brachiale.  R  però  la 
linfa  postmortale  è  prevalentemente,  ma  non  esclusivamente  di  pro- 
venienza viscerale. 

Per  i  caratteri  la  linfa  postmortale  è  essenzialmente  diversa  da 
quella  normale:  a)  per  la  pressione  osmotica  gradatamente  crescente 
fino  a  superare  di  molto  quella  del  sangue  normale;  b)  per  la  con- 
duttività elettrica  gradatamente  decrescente;  e)  per  la  viscosità  au- 
mentata e  pel  maggior  contenuto  in  sostanze  solide;  d)  per  peculiari 
cangiamenti  nella  velocità  dell'efflusso;  e)  per  l'aspetto  ora  più  ema- 
tico, ora  più  chiloso,  sempre  più  torbido. 
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Le  ricerche  di  D'Errico  e  Jappelli  dimostrauo  in  maniera  evidente 
che  la  linfa  postmortaU  non  è  linfa  preformata.  È  necessario  quindi 
ammettere  che  i  processi  della  linfogenesi,  quali  essi  siano,  conti- 
nuino per  qualche  tempo  dopo  la  morte.  Né  ciò  deve  recar  mera 
viglia  quando  si  consideri,  che  con  la  morte  somatica  non  si  an- 
nullano all'istante  tutti  i  fattori  emodinamici,  osmotici,  cellulari,  ecc. 
invocati  per  la  spiegazione  della  formazione  della  linfa  nell'animale 
vivente. 

3.  La  linfa  contenuta  nel  sistema  linfatico  si  muove  continuamente 
dalle  radici  ai  grossi  tronchi  come  il  sangue  nelle  vene,  nelle  quali 
essa  si  versa.  Per  convincersene  basta  constatare  che  la  legatura  di 
un  tronco  linfatico  ne  promuove  il  riempimento  e  gonfiamento  al  di 
sotto  e  il  vuotamento  relativo  al  di  sopra,  come  nella  vena;  e  che 
le  valvole  tanto  nei  linfatici  che  nelle  vene  impediscono  il  corso 
centrifugo  degli  umori  in  esse  contenuto.  Anche  colla  diretta  os- 
servazione microscopica  dei  linfatici  del  mesenterio  di  piccoli  mam- 
miferi, è  dato  di  accertarsi  direttamente  del  lento  movimento  cen- 
tripeto della  linfia,  desumendolo  da  quello  dei  leucociti  che  vi  bì 
contengono. 

In  questo  movimento  della  linfa,  come  in  quello  analogo  del 
sangue,  fa  d'uopo  determinare  >  i  momenti  meccanici  che  lo  produ- 
cono, la  sua  velocità  e  pressione,  e  le  loro  variazioni  per  determi- 
nate condizioni. 

È  un  fatto  che  i  vasi  linfatici  si  trovano  sotto  un  certo  grado  di 
tensione,  vale  a  dire  sopi>ortano  un  certo  grado  di  pressione  che  li 
dilata  (Ludwig  e  Noli).  In  un  vaso  linfatico  del  collo  del  cavallo,  la 
pressione  è  10-20  mm.  di  una  colonna  di  acqua  (Weiss).  Siccome 
i  liquidi  che  si  muovono  nei  tubi  procedono  sempre  dai  punti  più 
tesi  ai  meno  tesi,  bisogna  ritenere  (sebbene  non  si  possa  diretta- 
mente constatarlo),  che  la  pressione  sia  massima  alle  radici  linfa- 
tiche; che  vada  gradualmente  diminuendo  dai  rami  ai  tronchi  lin- 
fatici ;  che  infine  sia  minima  nei  punti  di  sbocco  del  dutto  toracico 
nella  succlavia  sinistra,  e  del  tronco  linfatico  destro  nella  succlavia 
destra.  È  anche  evidente  a  priori  che  la  velocità  del  movimento 
linfatico  debba  diminuire  d^ì  tronchi  maggiori  ai  rami  più  periferici 
in  proporzione  dell'aumento  dell'alveo  della  corrente.  Tuttavia  l'e- 
sperienza dimostra  che  anche  nei  più  grossi  rami  linfàtici,  come  nel 
tronco  linfatico  del  collo  del  cavallo,  la  velocità  del  movimento  è 
assai  piccola:  secondo  Weiss  sarebbe  eguale  a  250-300  mm.  in  un 
minuto. 

Donde  si  origina  la  vi$  a  tergo  che  produce  il  movimento  centri- 
peto della  linfo,  che  è  sufficiente  nell'uomo  a  sollevarla  contro  la 
forza   della   gravità,    dall'estremità   più  bassa   degli   arti   inferiori. 
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fino  all'altezza  dei  vasi  venosi  del  collo?  —  Nella  rana  e  in  altri  an- 
fibi, rettili,  e  pesci,  organi  assai  importanti  del  movimento  linfotico 
sono  certamente  1  cuori  linfatioij  che  pulsano  ritmicamente, -^  e  che 
I>er  la  loro  struttura  muscolare,  e  per  la  loro  funzione,  presentano 
molte  analogie  col  cuore  sanguigno.  La  rana  è  provvista  di  quattro 
cuori  linfatici  :  i  due  cuori  sacrali  situati  ai  lati  del  coccige,  non  es* 
sendo  coi>erti  che  da  un'aponeurosi  sottile  e  dalla  pelle,  si  veggono 
pulsare  anche  prima  che  siano  messi  a  nudo;  i  due  cuori  ascellari 
sono  coperti  dalle  scapole.  I  cuori  sacrali  conducono  la  linfa  dei  lin- 
fatici che  accompagnano  la  vena  ischiatica;  i  cuori  ascellari  quella 
dei  vasi  provenienti  dalla  testa  e  dagli  arti  anteriori.  In  altri  anfibi, 
rettili  e  pesci  si  trovano  due  soli  cuori  linfatici.  Senza  addentrarci 
nell'esame  del  loro  modo  di  funzionare,  ci  limiteremo  ad  osservare, 
che  essendo  la  rana  scarsamente  provvista  di  vasi  linfatici  regolari, 
e  per  compenso  largamente  dotata  di  larghi  seni  e  sacchi  linfatici, 
i  quattro  cuori  rappresentano  altrettante  pompe,  necessarie  a  pro- 
muovere il  deflusso  della  lin&  dai  detti  seni  e  sacchi. 

I  mammiferi  e  l'uomo  mancano  afbtto  di  cuori  linfatici;  tuttavia 
le  pareti  dei  vasi  linfatici  sono  provviste  —  come  vedemmo  —  di 
elementi  muscolari,  che  al  di  sopra  delle  valvole  s'intrecciano  in 
vario  senso  (flg.  239)  da  suggerire  il  concetto  che  essi,  contraendosi 
ritmicamente,  possano  funzionare  come  piccoli  cuori  (Foster).  Ma 
mancano  osservazioni  dirette  che  confermino  questa  supposizione. 
Invece  non  mancano  dati  secondo  i  quali  alcuni  vasi  linfatici,  al- 
meno in  certe  condizioni,  siano  capaci  di  contrazioni  e  dilatazioni 
ritmiche  e  peristaltiche  nel  senso  della  corrente.  Arnoldo  Heller,  nel 
mesenterio  delle  cavie  narcotizzate  coU'idrato  di  cloralio,  osservò  al 
microscopio  i  vasi  linfatici  contrarsi  e  successivamente  rilasciarsi 
(in  media  sei  volte  al  minuto)  in  forma  peristaltica  dalla  periferia 
al  centro.  Questa  osservazione  è  rimasta  tuttavia  isolata,  e  in  ge- 
nerale bisogna  ritenere  che  le  cellule  muscolari  delle  pareti  linfa- 
tiche si  comportino  passivamente  come  quelle  dei  vasi  sanguigni,  ri- 
spetto alla  corrente  linfatica  normale. 

Fondandoci  sulla  stretta  analogia  tra  i  vasi  sanguigni  e  linfatici, 
possiamo  anche  ritenere,  che  le  cellule  muscolari  linfatiche  posseg- 
gano un  tono  automaticamente  oscillante^  che  può  essere  modificato  o 
regolato  dall'influenza  di  speciali  nervi  vasali.  Becentemente  la  fi- 
siologia dei  vasi  linfatici,  per  opera  del  Gley  e  Camus  (1894-95),  ha 
potuto  precisare  alcune  nozioni  fondamentali  intorno  alla  funzione 
dilatatrice  e  costrittrice  dei  nervi  che  influenzano  le  cellule  musco- 
lari della  cisterna  del  Pecquet  e  del  dutto  toracico.  Superando  feli- 
cemente gravi  difficoltà  tecniche,  questi  due  sperimentatori  hanno 
potuto  raccogliere  nei  cani  i  tracciati  grafici  della  pressione  della 
cisterna,  ridotta  a  una  cavità  chiusa,  che  comunica  in  bapso,  mercè 
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una  caunala,  con  un  recipiente  pieno  della  solazione  fisiologica  di 
cloraro  sodico,  mantenuta  a  pressione  leggera  e  costante;  ed  in  alto, 
mediante  una  seconda  cannula  applicata  nel  canale  toracico,  comu,- 

nica  con    un  piccolo    manometro    ad    acqua  provvisto  di  un  galleg- 
giante e  di  una  punta  scrivente    sul    cilindro            ^^ 
rotante    affumicato.    La    flg.    248    dà  un'idea 
chiara  della  disposizione  delPesperìenza. 

I  risultati    a    cui  sono  pervenuti  il  Gley  e       k\^b  g 

Camus  si  possono  riassumere  in  brevi  parole  :       KvH  *^ 

a)  11  nervo  splancnico  sinistro  contiene  HtV  ^  i 
fibre  dilatatrici,  e  anche  fibre  costrittrici  per  la  V  ■  «  1 
cisterna  del  Pecquet.  Siccome  l'elettrizzazione  f  Aj^  M  * 
del  tronco  nervoso  produce  quasi  sempre  ef-  ■  WjT  ^  ^ 
fetti  deprcssóri,  bisogna  ritenere  o  che  le  fibre  ■  ^  ^"^1 
costrittrici  sono  poco  numerose  nel  tratto  ^^^  P  V  ^  *C 
nervo  che  si  eccita,  o  che  sono  molto  meno  ^  ^  1  - 
eccitabili  delle  fibre  dilatatrici  ;                               ^     k    !  a     I 

b)  I  nervi  motori  del  dutto  toracico  si^pl  f^^  |^a 
trovano  nel  tratto  toracico  della  catena  del^^'|  ^^^  s^'S 
simpatico.  Anche  in  questo  tronco  nervoso  ^  «^  § 
esistono  fibre  dilatatrici  e  costrittrici,  e  le  ^  M  |  S  .^- 
prime  hanno  un'azione  prevalente  sulle  se-  ^^  ^  i§  §  <r 
conde;                                                                   Wf      i    È  "J^i 

o)  Anche  in   via    riflessa,    eccitando    ^m      i  *•         2 1  f 

nervo  sensitivo,  si  possono  determinare  effetti      \         ^         «  I  ^ 
dilatatòri    della    cisterna    del   dutto    toracico.  ]  I  ^  -^ 

Legando  i)er  esempio  un  nervo  sciatico,  si  os-  ^^       |    ^ 

servano  alternative  di  dilatazione  e  di  costri-  ^^^       |     S 

zione,  mentre  prima  si  aveva  un  tono  costante.       i    «^^        «     Ì 
Eccitando  il  moncone  centrale  di  uno  sciatico        ^        i  *     % 

reciso,  si  ottiene  sempre  un  effetto  dilatatore.         I      |  I     -a 

Invece  l'asfissia,  per  cessazione  della   respira-         f  A  1  ^1 

zione  artificiale,    determina  la  contrazione  del         *^&  1  i     ^ 

canale    toracico,   come  avviene  dello  stomaco,         ^H  I  ^    ^ 

della  vescica,  dell'utero,  del  canale  coledoco,  ecc.       ,  ^H  I  . 

Questi  fatti  mettono  in  rilievo  l'importanza     y    ^Kfl  ^ 

che  hanno  le  cellule  muscolari  e  i  nervi  mo-  ij 
tori  dei  vasi  linfatici,  in  quanto  sono  capaci 
di  variare  il  loro  lume,  e  quindi  flEicilitare  o  ^'^ 
difficoltare  il  movimento  centripeto  della  linfa.  Se  questi  movimenti 
attivi  vasali  fossero  piuttosto  energici,  ritmici,  e  progressivi  o  peri- 
staltici dai  rami  ai  tronchi  linfatici,  non  si  può  negare  che  —  data 
la  funzione  delle  numerose  valvolette  di  cui  è  ricco  il  sistema  — 
essi  avrebbero  lo  stesso  effetto  dei  moti  del  cucire  e  rappresentereb- 
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bero  una  forza  di  propulsione,  sufficiente  a  spiegare  la  circolazione 
linfatica.  Ma  questa  dottrina  non  ha  base  sperimentale,  né  armo- 
nizza con  quanto  si  ammette  per  la  circolazione  venosa,  che  essen- 
zialmente dipende  dalla  vis  a  tergo^  sviluppata  dal  ritmo  cardiaco. 

Secondo  Ludwig  la  circolazione  linfatica  dipende  essenzialmente 
dalla  vis  a  tergo  rappresentata  dalla  pressione  nella  quale  si  trova 
la  linfa  che  riempie  gli  spazi  linfatici  xmrenchimali,  la  quale  alla  sua 
volta  dipende  dalla  pressione  sotto  cui  circola  il  sangue  nei  capil- 
lari sanguigni.  Anche  la  circolazione  linfatica  sarebbe  in  ultima 
analisi  eftetto  della  forza  del  cuore.  La  linfa  rappresenterebbe  un 
trasudato  del  sangue  che  si  forma  attraverso  la  sottile  membrana 
rappresentata  dalla  parete  dei  capillari  sanguigni  per  un  processo 
di  jiltraaionej  che  dipende  dalla  differenza  di  pressione  tra  il  sangue 
circolante  nei  capillari  e  la  linfa  versata  nel  sistema  lacunare.  Esa- 
mineremo in  seguito  questa  dottrina.  Intanto  affermiamo  che  essa 
è  vera  in  quanto  ritiene  che  la  circolazione  linfatica  sia  promossa 
dalla  vis  a  tergo  consistente  nella  pressione  in  cui  si  trova  la  linfa 
nel  sistema  lacunare;  ma  inadeguata  in  quanto  considera  questa 
come  un  prodotto  di  semplice  filtrazione.    • 

Non  solo  favorendo  la  filtrazione  attraverso  i  capillari,  ma  con 
altro  meccanismo  più  semplice  la  forza  impellente  del  cuore  aiuta 
il  movimento  della  lin&.  Ad  ogni  efflusso  sistolico  tutto  l'albero 
arterioso  subisce  una  dilatazione  pel  passaggio  dell'onda  sfigmica^ 
per  effetto  della  quale  tutti  i  linfatici  perivasoolari  ricevono  imme- 
diatamente un  impulso  al  vuotamente  centripeto  della  lin&  che 
contengono.  Siccome  dagli  studi  pletismograflci  risulta  che  il  volume 
complessivo  degli  organi  subisce  un  aumento  ad  ogni  pulsazione 
trasmessa  dal  cuore;  si  può  logicamente  ammettere  che  anche  i  lin- 
fatici che  decorrono  isolati  e  indipendenti  dai  vasi  sanguigni,  deb- 
bono  avvertire  ad  ogni  pulsazione  delle  arterie  un  offdtto -preesorio 
che  favorisce  il  movimento  della  linfiEt, 

Ma  piti  importante,  e  certamente  meglio  dimostrata,  è  l'influenza 
che  esercitano  sulla  circolazione  lin&tica  i  movimenti  attivi  e  pas- 
sivi dei  muscoli  della  vita  animale.  Se  si  applica  una  cannula  al 
principale  vaso  linfàtico  proveniente  da  un'estremità  inferiore  di  un 
grosso  cane,  non  si  vede  alcuno  scolo  di  linfa  finché  i  muscoli  del- 
l'arto sono  rilasciati  ed  immobili.  Ma  basta  eccitare  i  movimenti 
attivi  dell'arto,  oppure  produrre  alterni  movimenti  passivi  di  fles- 
sione ed  estensione  dell'estremità,  per  veder  subito  attivato  lo  scolo 
della  lin&  attraverso  la  cannula.  Questo  fatto  dimostra  che  i  mo- 
vimenti muscolari  comprimono  i  vasi  linfatici  e  li  vuotano  in  dire* 
zione  centripeta,  perchè  le  valvole  impediscono  il  movimento  della 
linfa,  come  del  sangue  venoso,  in  direzione  centrifuga.  L'ascensione 
della  linfa  degli  arti  inferiori  è  principalmente  affidata  a  questo  mec- 
canismo. 
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Invece  an'inflaenza  preponderante  pel  movimento  della  linfa  nei 
vasi  linfatici  viscerali  è  esercitata  dalla  meccanica  respiratoria.  Come 
la  corrente  venosa,  anche  la  linfatica  subisce  an'inflaenza  continaa 
della  pressione  normalmente  negativa  della  cassa  toracica,  che  aspira 
la  linfa  come  il  sangue  venoso,  dai  vasi  estratoracici  negli  intrato- 
racici. Nell'inspirazione  aumenta  la  detta  pressione  negativa  tora- 
cica, e  neirespirazione  attiva  aumenta  la  pressione  positiva  addo- 
minale. Ambedae  questi  fatti  accelerano  il  corso  della  linfa  special- 
mente nei  linfatici  viscerali  e  nel  dutto  toracico,  e  la  conducono 
agli  sbocchi  delle  due  vene  succlavie,  ove  si  mescola  al  sangue  ve- 
noso. 

4.  L'esatta  determinazione  del  meccanismo  per  cui  ha  luogo  la 
formazione  della  linfa  è  uno  dei  problemi  più  involuti  della  fisio- 
logia, largamente  discusso  in  questi  ultimi  anni,  dopo  che  PHei- 
denhain  (1891),  alla  dottrina  meccanica  della  JUtrazionCy  discendente 
dalle  antiche  vedute  del  Bartholin  e  del  Mascagni,  e  alle  quali  il 
Ludwig  e  la  sua  scuola  avevano  cercato  di  dare  una  base  sperimen- 
tale, contrappose  la  sua  dottrina  secretoria^  nella  quale  si  ammette 
che  la  formazione  della  linfa  sia  essenzialmente  l'effetto  dell'attività 
delle  cellule  viventi  che  formano  le  pareti  dei  capillari  sanguigni. 
Per  bene  orientarci  in  questo  difficile  e  complesso  argomento  è  bene 
ordinare  e  considerare  distintamente  i  diversi  gruppi  di  fatti  che 
ad  esso  si  riferiscono. 

Un  complesso  di  risultati  sperimentali  dimostra  che  l'aumentata 
pressione  nei  capillari  sanguigni  è  seguita  da  un  aumento  della 
formazione  della  linfa: 

a)  Dalle  ricerche  di  Emminghaus  è  noto  che  la  chiusura  delle 
vene  di  un  arto,  non  solo  aumenta  la  corrente  effluente  dalla  can- 
nula innestata  al  tronco  linfatico  dell'arto,  ma  modifica  notevolmente 
la  costituzione  della  linfa,  la  quale  diventa  più  ricca  di  eritrociti  e 
più  povera  di  sostanze  solide  disciolte.  Questo  fatto  è  d'accordo 
coU'osservazione  clinica,  la  quale  dimostra  che  nelle  viziature  car- 
diache, nelle  cirrosi  epatiche,  nelle  trombosi  delle  vene,  in  tutti  i 
casi  infine  in  cui  si  abbia  un  ostacolo  o  un'interruzione  locale  della 
circolazione  venosa,  e  quindi  un  aumento  della  pressione  nei  capil- 
lari, la  linfa  trasuda  attraverso  questi  tanto  abbondantemente,  da 
produrre  Vedema^  vale  a  dire  un  ristagno  e  aumento  di  linfa  nel 
sistema  lacunare  dei  tessuti. 

h)  Lo  stesso  risultato  di  Emminghaus  ottennero  tanto  l'Heiden- 
hain  che  lo  Starling  in  seguito  alla  legatura  della  vena  porta  nel 
cane.  Il  forte  aumento  della  pressione  intracapillare  degl'intestini 
che  ne   risulta,   rende  4-5  volte  maggiore  il  flusso  della  lin&  dalla 
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cannula  applicata  al  datto  toracico,  con  diminozione  delle  sostanze 
colloidi  e  aumento  degli  eritrociti. 

e)  Quando  si  ostruisce  la  vena  cava  inferiore  sopra  il  diaframma, 
si  ha  un  forte  abbassamento  della  pressione  arteriosa  per  cui  gFin- 
testini  divengono  anemici,  e  tuttavia  si  produce  un'accelerazione 
del  flusso  linfatico,  maggiore  di  quello  che  avviene  dopo  la  legatura 
della  vena  porta.  La  lin&  non  diventa  più  sanguinolenta,  invece 
piti  ricca  di  residuo  solido,  e  nel  tempo  stesso  più  chiara  e  meno 
coagulabile.  Questi  risultati  di  Heidenhain  furono  controllati  dallo 
Starling,  il  quale  però  dimostrò  che  in  detta  esperienza  la  lin&  de- 
riva dai  linfatici  del  fegato  e  non  dell'intestino  come  credeva  l'Hei- 
denhain.  In&tti  dopo  l'occlusione  della  cava,  aumenta  la  pressione 
al  di  sotto  del  punto  bloccato,  il  che  produce  un  corrispondente 
aumento  della  pressione  dei  capillari  epatici;  d'altra  parte  dimi- 
nuisce la  pressione  nella  vena  porta  (come  lo  dimostra  il  pallore 
degli  intestini)  per  effetto  del  forte  abbassamento  della  pressione 
aortica. 

d)  Quando  si  ostruisce  l'aorta  toracica  (introducendo  per  la  ca- 
rotide destra  un  catetere  con  un  palloncino  di  gomma  all'estremità, 
che  poi  si  gonfia  iniettandovi  acqua),  l'Heidenhain  osservò  che  la 
pressione  arteriosa  al  di  sotto  del  punto  ostruito  può  abbassarsi 
fino  a  zero,  eppure  la  corrente  linfatica  può  continuare  anche  per 
1-2  ore,  sebbene  con  velocità  diminuita  e  che  scema  progressiva- 
mente. Inoltre  cangia  la  costituzione  delia  linfa,  la  quale  s'intorbida 
e  diventa  bianchiccia,  non  per  aumento  di  grasso  o  di  leucociti,  ma 
per  una  specie-  di  precipitazione  parziale  delle  sostanze  proteiche. 
Questo  intorbidamento  non  è  sempre  durevole;  talora  cessa  dopo 
15-30'.  In  ogni  caso  aumenta  il  contenuto  percentuale  delle  sostanze 
solide  della  linfa,  anche  dopo  che  questa  è  divenuta  chiara.  Infine, 
benché  più  densa,  la  linfa  diventa  meno  coagulabile  durante  l'ostru- 
zione dell'aorta.  —  Eipetendo  questo  esperimento,  lo  Starling  mise  in 
rilievo  il  fatto,  che  nelle  descritte  condizioni,  la  pressione  nella  vena 
cava  inferiore  non  si  altera  e  può  anche  leggermente  aumentare, 
mentre  nel  sistema  aortico  si  abbassa  enormemente.  Dunque  la  linfa 
che  continua  a  fluire  dopo  rocclusione  dell'aorta,  non  può  prove- 
nire che  dai  linfatici  del  fegato.  Infatti  legando  questi  ultimi, 
egli  vide  arrestarsi  del  tutto  il  deflusso  della  linfa  dal  dutto  to> 
racico. 

Tutti  questi  fenomeni  non  sono  spiegabili,  secondo  Heidenhain^ 
colla  dottrina  meccanica  delia  filtrazione;  invece,  secondo  Starling, 
siccome  essi  dimostrano  che  l'aumento  della  corrente  linfatica  si 
associa  sempre  ad  un  corrispondente  aumento  della  pressione  in  de- 
terminati territòri  capillari,  sono  buoni  argomenti  per  dimostrare 
l'importanza   che    ha  la  filtrazione  nella  formazione  della  linfa.  Be- 
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stano  tattavia  a  spiegare  i  cambiamenti  diversi  di  costitnzione  e  di 
concentrazione  che  presenta  la  linfiA  che  proviene  dai  differenti  ter- 
ritòri. 

Osserviamo  intanto  che  in  tntti  gli  esperimenti  che  abbiamo  rife- 
rito,   Paomento    della    pressione  nei  capillari  sanguigni  è  dovuto  a 
ostacoli    alla   circolazione   venosa,    ed  è  quindi  accompagnato  o  da 
rallentamento  abnorme  o  da  stasi  venosa.  Questo  fatto  non  si  veri- 
fica mai  in   condizioni    fisiologiche.  Si  può  sosi>ettare  che  le  pareti 
dei  capillari    sanguigni    si   alterino    pel  lungo  ristagno  del  sangue 
venoso,    diventino    più    permeabili,    da    risentire  maggiormente  gli 
effetti  pressóri,    e  i>ermettere   una  filtrazione  abnorme  di  linfa,  alla 
quale  non  si  prestano  in  condizioni  normali.  Non  si  può  dunque  da 
questi  fatti  dedurre  la  dottrina  fisiologica  della  formazione  normale 
della  linfa  per   processo  di  semplice  filtrazione.  Fisiologicamente  la 
pressione  capillare  non  oscilla  che  in  seguito  alle  oscillazioni  lente 
del  tono    delle    piccole    arterie,   provviste    di  robusta  muscolatura. 
Quando  queste  si    dilatano  si  ha  un  aumento  della  pressione  capil- 
lare, perchè  essendo  diminuite  le  resistenze,  una  porzione  maggiore 
della    forza    impellente   del  cuore  si  trasmette  fino  ai  capillari;  ma 
oltre  la   pressione    aumenta  altresì  la  velocità  circolatoria  lungo  la 
rete  capillare,  per  cui  le  pareti  di  questa  sono   attraversate  da    un 
sangue  che  si  rinnova  continuamente  e  rapidamente.  Per  mettere  in 
vista    l'importanza    della    filtrazione  nella  formazione  della  linfa  in 
condizioni  fisiologiche,  bisogna  dunque  dimostrare   che  un  semplice 
aumento  della  pressione  arteriosa  e  capillare,  libero  restando  il  de- 
flusso   venoso,    produce    costantemente   un    aumento  della  corrente 
linfatica.  I  fatti  che  si  possono  addurre  in  ordine  a  questo  quesito 
si  riducono  ai  seguenti: 

a)  Quando  ad  un  cane  si  recidano  tutti  i  nervi  cervicali  e  bra- 
chiali che  si  recano  ad  un  arto  anteriore,  in  guisa  da  paralizzarne 
tutti  i  nervi  motori  sia  dei  muscoli  sia  dei  vasi,  e  quindi  si  elet- 
trizzi il  midollo  cervicale,  da  produrre  la  contrazione  di  tutti  i  vasi 
del  corpo,  fatta  eccezione  di  quelli  dell'arto,  si  determina  necessa- 
mente  un  forte  afflusso  di  sangue,  con  aumento  della  pressione 
arteriosa  e  capillare  di  tutti  i  vasi  dell'arto  paralitico.  Tuttavia  la 
quantità  di  linfa  fluente  dalla  cannula  applicata  al  tronco  linfatico 
dell'arto,  coU'aiuto  dei  movimenti  ritmici  passivi  del  medesimo,  non 
aumenta  minimamente,  anzi  tende  a  diminuire  gradualmente  come 
prima  della  stimolazione  del  midollo  (Ludwig  e  Paschutin). 

b)  Quando  si  eccita  la  così  detta  corda  del  timpano^  si  ha.  una 
cospicua  dilatazione  attiva  delle  piccole  arterie  della  glandola  sot- 
tomascellare, associata  ad  aumento  della  pressione  e  acceleramento 
della  corrente  sanguigna  lungo  i  capillari  (Y.  cap.  X,  1,  pag.  361). 
Questi    effietti    si    associano  certamente  a  una  maggiore  formazione 
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di  linfa  che  si  versa  negli  spazi  linfotici  glandolali,  la  quale  (come 
vedremo  in  un  successivo  capitolo)  è  subito  impiegata  dagli  elementi 
glandolali  per  la  formazione  di  un  abbondante  secreto  salivare 
(Ludwig),  e  quindi  non  si  accumula  nelle  vie  linfatiche  glandolare 
fifa  se  prima  di  eccitare  la  corda  del  timpano  si  atropinizza  legger- 
mente l'animale,  i  vasi  della  glandola  si  dilatano  egualmente,  la 
pressione  capillare  si  eleva  medesimamente;  ma  la  secrezione  sali- 
vare non  ha  luogo,  come  pure  non  ha  luogo  alcun  aumento  di  for- 
mazione di  linfa,  perchè  questa  non  si  accumula  negli  spazi  connet- 
tivali  della  glandola,  né  aumenta  l'efflusso  di  linfa  dai  linfatici  glan- 
dolari  (Heidenhain).  Per  interpretare  questi  effetti  bisogna  ritenere 
che  l'atropina  paralizzi  l'attività  dei  nervi  secretòri^  rispettando  quella 
dei  nervi  vaso-dilatatòri  contenuti  nella  corda  del  timpano.  La  sem- 
plice dilatazione  arteriosa  e  l'aumento  della  pressione  e  velocità  cir- 
colatoria nei  capillari  della  glandola,  non  sono  sufficienti  a  deter- 
minare un  aumento  di  formazione  di  linfa,  la  quale  invece  ha  luogo 
quando  è  eccitata  l'attività  secretrice  degli  elementi  glandolare 

Evidentemente  questi  fatti  sono  inconciliabili  colla  dottrina  che 
accorda  un'importanza  primaria  nella  formazione  fisiologica  della 
linfa  al  processo  meccanico  della  filtrazione.  Essi  dimostrano  che 
quando  l'accresciuta  pressione  dei  capillari  sanguigni  si  associa  non 
a  rallentamento  o  stasi  ma  ad  accelerazione  della  corrente  circola- 
toria, non  si  produce  alcun  aumento  di  formazione  della  linfa. 

Un'altra  serie  importante  di  fatti  sperimentali  dimostra  che  la 
corrente  linfatica  può  accrescersi  grandemente,  in  maniera  affatto 
indipendente  da  un  notevole  aumento  della  pressione  nei  capillari 
sanguigni: 

a)  Yì  sono  delle  sostanze  chimiche  che,  infuse  nel  sangue,  pro- 
ducono un  aumento  durevole  della  formazione  della  linfa,  e  che  perciò 
l'Heidenhain  chiamò  linfagoghi.  Tali  sono  il  peptone  del  commercio, 
l'estratto  dei  muscoli  dei  gamberi,  delle  teste  o  del  corpo  delle  san- 
guisughe, del  corpo  delle  conchiglie  di  fiume,  dell'intestino  o  del 
fegato  di  cane,  l'albumina  d'uovo,  il  curaro,  e  (secondo  D'Errico) 
anche  la  gelatina.  Tutte  queste  sostanze  producono  effetti  simili  ri- 
spetto al  flusso  della  linfa  dal  dutto  toracico  :  immediatamente  dopo 
l'infusione  nella  vena  del  linfagogo,  la  corrente  linfatica  aumenta 
fino  a  quadrui)licarsi,  e  questo  effetto  può  durare  oltre  un'ora.  La 
linfa  diventa  piii  ricca  in  sostanze  proteiche  ;  dapprima  diventa  tor- 
bida, poi  di  nuovo  chiara;  la  sua  coagulabilità  diminuisce  o  scom* 
pare.  Questo  aumento  della  corrente  linfatica  coincide  con  un  tenue 
abbassamento  della  pressione  arteriosa,  associato  ad  acceleramento 
del  ritmo  cardiaco.  Secondo  Starling  anche  in  queste  condizioni  la 
linfa  che  si  produce  deriva  principalmente  dal  fegato  e  perciò  è  più 
concentrata;    e  se    si   legano  i  linfatici   portali,   non  si  ottiene  più 
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Fazione  linfagoga  delPinfasione.  Ma  il  Pugliese  dimostrò  che  l'estratto 
di  mascolo  di  gambero  e  il  cararo  prodacono  anche  nell'arto  ante- 
riore del  cane  un  notevole  rinforzo  della  corrente  della  linfa,  e  un 
aumento  sensibilissimo  nel  contenuto  in  sostanze  fisse  della  mede- 
sima. L'aumento  di  formazione  linfatica  non  può  dunque  conside- 
rarsi come  un  fenomeno  localizzato  ai  capillari  del  fegato. 

b)  Di  fronte  a  questi  linfagoghi  che  aumentano  la  linfa  prove- 
niente dal  sangue,  Heidenhain  nmmise  una  seconda  serie  di  so- 
stanze che  riescono  Unfagoghe  perchè  aumentano  la  linfa  proveniente 
dai  tessuti.  Tali  sono  lo  zucchero,  l'urea,  il  cloruro  sodico,  ed  altre 
sostanze  cristalloidi,  quando  vengano  iniettate  in  dose  sufficiente 
nel  sangue.  Esse  abbandonano  rapidamente  il  sangue,  sottraggono 
dai  tessuti  grandi  quantità  d'acqua,  che  in  parte  è  riassorbita  nel 
sangue,  in  parte  ingrossa  la  corrente  linfatica.  Questa  si  accelera; 
la  linfa  diventa  momentaneamente  torbida,  e  dopo  qualche  tempo 
rossastra;  coagula  lentamente,  sebbene  contenga  molte  sostanze  cri- 
stalloidi ;  è  notevolmente  povera  di  sostanze  colloidi.  Anche  la  crasi 
del  sangue  cangia  in  conseguenza:  aumenta  Inacqua  e  diminuisce  la 
quantità  relativa  degli  eritrociti  e  dell'emoglobina.  L'aumento  della 
corrente  linfatica  si  associa  per  solito  a  un  lieve  aumento  della 
pressione  arteriosa,  sproporzionato  in  ogni  caso  alla  quantità  di 
linfa  prodotta. 

Sicché  risulta  che  i  linfagoghi  della  seconda  serie  producono  cam- 
biamenti del  sangue  e  della  linfa  di  natura  opposta  a  quelli  che  si 
osservano  coi  linfagoghi  della  prima  serie.  La  loro  azione  antago- 
nistica si  mostra  anche  in  ciò,  che  questi  non  eccitano  la  secrezione 
urinaria,  mentre  quelli  l'eccitano,  tantoché  l'acceleramento  della  cor- 
rente linfatica  è  parallelo  all'emissione  dell'urina. 

5.  Questi  fatti  dimostrati  dall'Heidenhain,  furono  confermati  dai 
successivi  sperimentatori;  ma  diedero  luogo  a  interpretazioni  di- 
verse. L'Heidenhain  ne  fece  la  base  della  sua  dottrina  secretoria. 
Già  il  Gohnheim  aveva  in  più  occasioni  espressa  l'idea  che  la  parete 
vasale  dovesse  esser  qualcosa  di  diverso  da  un  semplice  filtro  pas- 
sivo. Svolgendo  questo  concetto,  l'Heidenhain  ammise  che  gli  ef- 
fetti linfagoghi  delle  due  serie  di  sostanze  sopra  indicate,  dimostrino 
che  le  cellule  epitelioidi  che  costituiscono  le  pareti  dei  capillari 
sanguigni  debbano  considerarsi  come  elementi  secretòri  analoghi 
agli  elementi  glandolari,  capaci  cioè  di  separare  dal  sangue  certe 
sostanze  e  versarle  nel  sistema  lacunare  linfatico  con  lieve  sposta- 
mento di  acqua,  per  provvedere  agli  svariati  e  specifici  bisogni  nu- 
tritivi dei  differenti  tessuti  ed  organi.  Yì  sono  organi  secretòri  (os- 
servò l'Heidenhain),  come  le  mammelle  delle  vacche  lattifere,  capaci 
ìfti  secernere  giornalmente  25  litri  di  latte,  che  contengono  gr.  42,6 
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di  calce.  Siccome  la  linfa  versata  dal  dntto  toracico  non  ne  contiene 
piti  di  gr.  0,18  •/ooi  occorrerebbero  236  litri  di  linfa  per  fornire  alle 
cellule  glandolari  tatta  la  calce  di  cui  hanno  bisogno  per  la  forma- 
zione del  latte,  nella  ipotesi  che  esse  assumessero  dalla  linfa  come 
tale  'tutti  i  materiali  occorrenti  alla  loro  funzione.  Ammessa  Patti- 
vita  secretoria  delle  cellule  formanti  le  pareti  dei  capillari,  si  spiega 
facilmente  come,  con  poco  spostamento  della  quantità  di  acqua,  esse 
possano  fornire  alla  glandola  tutti  i  materiali  richiesti.  Siccome  cia- 
scun organo  o  tessuto  ha  bisogno  di  attingere  dalla  linfa  materiali 
specifici  per  nutrirsi,  si  può  ammettere  che  essi  versino  nella  linfa 
specifici  prodotti  di  consumo,  e  che  questi  prodotti  riescano  ecci- 
tanti dell'attività  secretrice  degli  elementi  della  parete  capillare,  in 
guisa  da  provocare  la  secrezione  di  quelle  sostanze  di  cui  Porgano 
ha  bisogno. 

Non  si  può  negare  che  questa  dottrina  dell'Heidenhain  sia  ab- 
bastanza arrischiata.  I^on  già  perchè  (come  pensa  un  giovane  no- 
stro fisiologo)  essa  si  allontana  dai  principio  dell'interpretazione 
meccanica  dei  processi  funzionali  (Pammettere  nell'organismo  una 
secrezione  di  piti  o  una  di  meno,  non  può  modificare  sensibilmente 
Porientazione  generale  della  nostra  scienza)^  ma  perchè  PHeidenhain 
prima  di  formulare  la  sua  dottrina  secretoria,  non  aveva  esaminato 
a  fondo  fino  a  qual  punto  il  processo  della  formazione  della  linfa 
può  essere  interpretato  col  sussidio  delle  leggi  fisiche  finora  cono- 
sciute. 

Alla  dottrina  secretoria,  con  una  serie  d'interessanti  memorie 
(1893-96),  W.  Gohnstein  contrappose  quella  che  egli  chiamò  «  dottrina 
della  trasudazione  »  secondo  la  quale  la  formazione  della  linfa  sarebbe 
l'effetto  di  due  processi  fisici  ben  noti  :  la  filtrazione,  dipendente 
dalla  differenza  di  pressione  tra  i  due  liquidi  separati  dalla  mem- 
brana permeabile,  rappresentata  dalle  pareti  dei  capillari,  e  la  dif- 
fusione, condizionata  dalla  differente  costituzione  chimica  dei  due 
stessi  liquidi.  È  evidente  che  la  linfa  contenuta  negli  spazi  linfatici 
estracapillari  è  soggetta  durante  la  vita  a  continui  cambiamenti, 
prodotti  dall'attività  metabolica  delle  cellule  parenchimali,  che  da 
essa  attingono  le  sostanze  occorrenti  alla  loro  nutrizione,  e  in  essa 
versano  i  prodotti  progressivi  e  regressivi  del  loro  lavorìo.  Quindi 
si  generano  continuamente  delle  differenze  chimiche  tra  la  linfa  e 
il  plasma  sanguigno  contenuto  nei  capillari,  che  promuovono  una 
corrente  continua  di  diffusione  dal  sangue  alla  linfa.  I^el  citato 
esempio  della  glandola  mammaria,  si  può  pensare  che  gli  epitèli 
secretori  di  essa,  sottraendo  continuamente  la  calce  dalla  linfa,  pro- 
muovano una  durevole  corrente  di  diffusione  per  cui  sempre  nuova 
calce  passi  dal  sangue  alla  linfa  attraverso  la  parete  capillare.  Ohe 
questa   corrente   di  diffusione  sia  abbastanza  rapida  da  provvedere 
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ai  bisogni  chimici  dei  diversi  tessati,  ci  si  convince  facilmente  con- 
siderando la  rapidità  straordinaria  dello  scambio  gassoso  respiratorio, 
per  cui  basta  il  tempo  occorrente  per  attraversare  i  capillari,  perchè 
il  sangue  arterioso  si  cambi  in  venoso.  Il  Gohnstein  ricorda  anche 
le  ricerche  del  v.  Brasol  (1884)  e  del  Klikowicz  (1886),  i  qnali  di- 
mostrarono che  lo  zucchero  e  i  sali,  iniettati  nel  sangue  in  soluzioni 
concentrate,  passano  in  pochi  minuti  dal  sangue  nei  tessuti,  e  da 
questi  si  riversa  nel  sangue  tanta  quantità  di  liquido,  da  accrescere 
notevolmente  la  pressione  sanguigna,  e  diminuire  la  quantità  rela- 
tiva di  emoglobina  del  30-60  %•  Qnesti  fatti  dimostrano  che  per 
semplici  processi  di  diffusione  si  può  avere  nell'organismo  il  rapido 
trasporto  di  notevolissima  quantità  di  sostanze  solide  dal  sangue  nei 
tessuti.  Nessun  dubbio  che  nella  formazione  normale  della  linfa  possa 
avvenire  altrettanto,  essendo  la  diffusione  coadiuvata  dalla  filtra- 
zione. 

Per  spiegare  gli  effetti  dei  lifagoghi  della  seconda  categoria  di 
Heidenhain,  non  vi  ha  necessità  di  ricorrere  ad  altro  meccanismo 
oltre  quello  della  diffusione  e  filtrazione.  Aumentando  essi  la  concen- 
trazione del  sangue,  molta  acqua  ptirssa  dai  tessuti  nel  sangue  per 
ristabilire  l'isotonismo  o  l'equilibrio  della  pressione  osmotica,  il  che 
accresce  la  pressione  nei  capillari,  e  favorisce  la  filtrazione  e  quindi 
la  corrente  linfatica,  insieme  alla  quale  esce  dal  sangue  la  sostanza 
iniettata.  Lo  stesso  Heidenhain  osservò  che  l'azione  linfagoga  delle 
sostanze  cristalloidi  è  proporzionale  al  loro  potere  di  attrarre  acqua, 
al  quale  è  anche,  secondo  v.  Limbeck,  proporzionale  la  loro  azione 
diuretica. 

Più  controversa  è  l'interpretazione  da  dare  agli  effetti  dei  linfa- 
goghi  della  prima  categoria.  L'aumento  della  corrente  linfatica  non 
potendo  essere  spiegato  con  un  aumento  della  pressione  intracapil- 
lare,  la  quale  invece  si  abbassa,  lo  Starling  crede  che  essi,  essendo 
tossici  del  cuore^  dei  muscoli,  dei  leucociti,  agiscano  anche  da  tos- 
sici sugli  elementi  epitelioidi  che  compongono  la  parete  dei  capil- 
lari, alterandoli  chimicamente  e  rendendoli  più  permeabili,  in  guisa 
che  la  pressione  normale  basta  a  determinare  un  aumento  di  filtra 
zione.  Invece  ^secondo  Oohnstein  l'azione  linfagoga  di  dette  sostanze 
deve  essere  spiegata  come  effetto  della  diminuzione  dell'equivalente 
endosmotico  del  sangue,  e  della  conseguente  diminuzione  della  quan- 
tità di  acqua  che  passa  per  diffusione  dagli  spazi  linfatici  nell'in- 
terno dei  capillari  sanguigni.  Si  sapeva  già  che  il  peptone,  l'estratto 
dei  muscoli  di  gambero,  ecc.  aiterano  la  crasi  del  sangue,  renden- 
dolo incoagulabile;  ma  il  Oohnstein  dimostrò  sperimentalmente  che 
esso  subisce  tali  modificazioni  nella  sua  costituzione  chimica,  da  ab- 
bassare notevolmente  il  suo  equivalente  endosmotico,  ed  è  questa 
la  cagione  per  cui  aumenta  la  quantità  di  linfa,  e  quindi  la  corrente 
linfatica. 
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Colla  dottrina  della  trasudatone  (che  risolta-  dalla  combinaeione 
del  processo  di  filtrazione  col  processo  di  diffusione)  si  possono 
daiiqae  spiegare  tutti  i  fenomeni  della  formazione  della  lin&  in  di- 
verse condizioni  sperimentali  e  rendere  superflua  l'ipotesi  della  fun- 
zione secretoria  delle  cellule  dei  capillari.  ^Naturalmente  con  questa 
dottrina  non  si  esclude  che  queste  cellule  i>ossano,  per  condizioni 
abnormi,  subire  cambiamenti  chimici  o  fisici  che  inducano  una  mo- 
dificazione nella  normale  formazione  della  linfa,  essendo  noto  che 
tanto  la  filtrazione  che  la  diffusione  dipendono  dalla  costituzione 
delle  membrane  animali  permeabili.  Non  si  nega,  in  una  parola, 
che  essendo  la  parete  capillare  costituita  da  elementi  viventi,  questi 
vadano  soggetti  a  incessanti  cambiamenti,  corrispondenti  al  grado 
e  alla  natura  del  loro  metabolismo.  Quel  che  si  nega,  perchè  su- 
]»erfluo  e  non  dimostrato,  è  che  esse  compiano  una  funzione  secre- 
trice  propriamente  detta,  e  che  le  sostanze  scerete  dal  sangue  negli 
spazi  linfatici  siano  specificamente  diverse  secondo  gli  specifici  bi- 
sogni dei  differenti  tessuti  ed  organi. 

Le  ricerche  pili  recenti  su  questo  argomento  di  Lazarus-Barlow, 
Hamburger  ed  Asher  tendono  a  dimostrare,  che  l'importanza,  che 
hanno  i  processi  di  filtrazione  nella  linfogenesi,  deve  essere  minore 
di  quella  che  compete  ai  processi  osmotici  (diffusione).  Anche  il 
grado  diverso  di  permeabilità  delle  cellule  dei  singoli  tessuti  deve 
intervenire  indubbiamente  come  fattore  importante  (EUinger).  Spe- 
cialmente Asher  e  i  suoi  allievi  hanno  preso  in  considerazione  ap- 
punto Tinfluenza,  che  ha  l'attività  metabolica  cellulare  dei  diversi 
tessuti  nella  formazione  della  linfa. 

Pugliese  (1901)  ha  fatto  oggetto  di  studio  l'influenza  che  esplicano 
i  centri  vasomotori  nella  linfogenesi.  Becidendo  il  bulbo  o  impe- 
dendone  mediante  embolie  artificiali  la  circolazione  sanguigna  nei 
cani,  notò  seguire  un  aumento  della  quantità  e  una  diminuzione 
della  concentrazione  della  linfa  defluente  dal  dutto  toracico.  Anche 
in  queste  condizioni  l'iniezione  intravenosa  di  curaro,  di  bile  e  di 
urea  determina  un  aumento  della  iin&,  che  usando  le  due  prime 
sostanze  si  mostra  più  concentrata,  usando  l'urea  invece  si  mostra 
meno  concentrata  del  normale.  Il  peptone  esplica  nei  cani  col  centro 
vasomotorio  paralizzato,  un'azione  linfagoga  molto  meno  intensa  che 
nei  normali.  L'azione  linfagoga  della  caffeina  scompare  totalmente 
mentre  il  cloruro  di  sodio  conserva  integra  la  sua  azione  di  potente 
lin&gogo. 

6.  Tutto  quanto  abbiamo  considerato  intomo  alla  formazione  d^a 
liu&  riguarda  quasi  esclusivamente  quella  che  Heidenhain  <^amò 
linfa  del  sangue.  Ci  resta  ora  a  considerare  da  vicino  la  cosi  detta 
linfa  dei  tessuti^  e  gli  organi  che  più  specialmente  concorrono  a  for- 
marla ed  a  modificarla. 
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V  Abbiamo  veduto  che  la  linfa  noii  paò  considerarsi  come  un  sem- 
tplice  residuo  del  plasma  sanguigno  non  usufruito  dagli  elementi  dei 
tessuti.  Una  parte  almeno  dei  prodotti  chimici  formati  da  questi 
elementi  si  versa  negli  spazi  linfatici  e  modifica  e  rende  più  com- 
plessa la  costituzione  della  linfa  versata  dai  capillari  sanguigni. 
Teoricamente  non  si  può  negare  che  la  linfa  reduce  dai  differenti 
organi  e  tessuti  debba  avere  una  crasi  diversa.  Specialmente  le  ri- 
cerche di  Heidenhain,  completate,  e  in  )>arte  rettificate  dallo  Starling, 
contengono  un  principio  di  dimostrazione  di  questa  tesi.  Bisulta 
infatti  che  la  linfa  proveniente  dagli  arti  contiene  regolarmente  una 
minore  quantità  percentuale  di  sostanze  proteiche  di  quella  prove- 
niente dagl'intestini,  e  questa  contiene  una  quantità  maggiore  di 
dette  sostanze  di  quella  proveniente  dal  fegato.  Ci  sembra  impro- 
babile che  queste  differenze  dipendano  —  come  opina  lo  Starling  — 
da  che  normalmente  il  grado  di  permeabilità  dei  capillari  sanguigni 
sia  diverso  nei  diversi  territòri.  È  piti  logico  ammettere  che  le  tre 
diverse  linfe  differiscano  perchè,  provenendo  da  tessuti  differenti, 
sono  in  diverso  modo  modificate  dai  loro  prodotti. 

Anche  la  quantità  della  linfa  —  come  osservò  giustamente  Asher 
e  Barbèra  —  può  e  deve  dipendere  dal  grado  dell'attività  funzio- 
nale degli  elementi  dei  tessnti.  Quando  cresce  il  lavoro  di  un  or- 
gano, diventa  maggiore  la  quantità  dei  prodotti  di  disassimilazione, 
e  quindi  la  quantità  di  linfa  che  esso  versa  negli  spazi  linfatici; 
d'^dtra  parte  questo  aumento  di  prodotti  versati  nell'organo,  modi- 
ficando la  differenza  della  pressione  osmotica  tra  sangue  e  linfa,  può 
determinare  un  aumento  di  trasudazione  di  plasma  attraverso  i  ca- 
pillari sanguigni.  Qualche  dato  sperimentale  per  consolidare  questa 
veduta  teorica  non  manca.  La  stimolazione  del  ramo  linguale  del 
trigemino  è  capace  di  produrre  forte  accumulo  di  linfa  e  quindi 
edema  nella  metà  corrispondente  della  lingua.  Questo  fenomeno  fu 
dapprima  osservato  dalPOstroumoff,  e  in  seguito  confermato  e  lar- 
gamente svolto  e  illustrato  dal  Marcacci  (1883).  Basta  eccitare  per 
lungo  tempo,  o  con  brevi  intervalli  d'interruzione,  con  una  corrente 
elettrica  tetanizzante  il  nervo  linguale,  per  osservare  una  notevole 
tumefazione  della  metà  della  lingua  corrispondènte  al  lato  stimolato, 
associata  a  dilatazione  dei  vasi  arteriosi  e  venosi.  Il  Marcacci  ha 
dimostrato  che  il  fenomeno  dipende  principalmente  dalla  forte  pro- 
duzione e  accumulo  di  lin&  (edema),  piuttosto  che  dalla  iperemia. 
In  seguito  alla  protratta  tetanizzazione  del  linguale,  egli  vide  dila- 
tarsi non  solo  i  vasi  linfatici  della  lingua,  ma  altresì  gonfiarsi  e  au- 
mentare di  peso  un  grosso  ganglio  lin&tico  che  è  in  diretto  rap- 
porto con  essi,  e  che  trovasi  in  vicinanza  della  glandola  salivare 
sottomascellare.  Siccome  vedemmo  che  Taumento  della  pressione 
arteriosa    non    è  sufficiente    a  determinare  da  solo  un  notevole  au- 
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mento  di  filtrazione  attraverso  i  capillari,  io  ritengo  che  il  fenomeno 
dipenda  da  che  l'inflaenza  nervosa  si  estende  in  questo  caso  agli 
elementi  linfogeni  del  tessuto  linguale,  che  eccitati  versano  negli 
spazi  linfifttici  una  maggior  copia  di  linfa.  Anche  coll'eccitamento 
della  corda  del  timpano  che  innerva  la  glandola  sottomascellare  si 
osserva  lo  stesso  fatto^  ma  colla  differenza  che  in  questo  caso  la 
lin&  che  si  forma  in  maggior  copia,  dopo  esser  stata  trasformata 
in  saliva  dalle  cellule  glandolari,  non  si  riversa  nel  sistema  linfiE^tico^ 
ma  è  incanalata  pel  condotto  escretore  della  glandola. 

Tutti  i  tessuti  che  hanno  rapporto  col  sistema  linfatico  sono  più 
o  meno  linfogeni  in  lato  senso,  vale  a  dire  versano  nel  sistema  lin- 
fatico e  da  questo  nel  sistema  sanguigno,  una  parte  almeno  dei  loro 
prodotti  di  elaborazione  o  di  consumo,  e  quindi  concorrono  a  for- 
mare la  linfa,  o  a  modificarne  la  costitazione.  Ma  più  specialmente 
sono  da  considerare  come  tali  il  così  detto  tessuto  linfoide  in  gene- 
rale, i  follicoli  e  i  gangli  annessi  ai  vasi  lin&tici,  il  midollo  rosso 
delle  ossa,  il  timoj  la  milza. 

7.  Diconsi  linfoidi  (e  anche  adenoidi)  ì  tessuti  costituiti  fondamen- 
talmente da  cellule  e  fibre  connetti  vali  ramificate  e  tra  loro  con- 
nesse, in  guisa  da  costituire  un  reticolo  a  maglie  assai  fitte,  nel- 
Pintemo  delle  quali  trovansi  racchiusi  i  leucociti  in  grande  quan- 
tità. In  forma  difiusa  e  senza  limiti  circoscritti,  il  tessuto  linfoide 
si  trova  nella  mucosa  delle  vie  respiratorie,  in  tutto  il  tratto  inte- 
stinale, nel  midollo  delle  ossa,  ecc.  In  forma  nettamente  circoscritta 
di  noduli  arrotondati,  della  grandezza  di  una  piccola  testa  di  spillo, 
il  tessuto  linfoide  si  presenta  nei  cosi  detti  follicoli  solitàriy  che  si 
rinvengono  in  gran  numero  nello  spessore  della  mucosa  intestinale, 
specialmente  nella  porzione  inferiore.  Ciascun  follicolo  consta  di  un 
reticolo  adenoide  a  maglie  assai  fine  e  regolari,  riempito  di  leucociti. 
Al  centro  e  alla  periferia  del  nodulo  il  reticolo  è  a  maglie  più  lar- 
ghe, e  i  leucociti  sono  meno  assiepati,  come  mostra  la  fig.  249.  Sulla 
superficie  del  follicolo  che  sporge  nell'intestino,  per  solito  mancano 
i  villi  e  le  glandole  del  LieberkUhu  si  trovano  alla  circonferenza 
del  follicolo  stesso.  Una  o  più  arteriuzze  penetrano  nel  nodulo,  risol- 
vendosi in  un  reticolo  capillare,  che  poi  si  ricompone  in  una  o  più 
venule.  Attorno  al  nodulo  si  trova  uno  spazio  o  seno  linfatico  i^ieno 
di  linfa,  interrotto  dai  vasi  sanguigni  afferenti  ed  efferenti,  e  da  fi- 
lamenti connettivali  che  riuniscono  il  tessuto  della  sierosa  adenoide 
col  connettivo  circostante.  Tanto  il  seno  linfatico  che  i  vasi  san- 
guigni e  le  briglie  connettivali  sono  rivestiti  da  placchette  epite- 
lioidi,  svelate  dalla  reazione  del  nitrato  d'argento. 

I  leucociti  annidati  nel  reticolo  adenoide  sono  in  massima  parte 
più    piccoli    di    quelli  del  sangue  per  la  scarsezza  del  protoplasma 
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che  cirooDda  il  nacleo.  Molti  di  essi,  che  trovansi  nella  massa  cen- 
trale del  follicolo,  veggonsi  in  via  di  moltipUoaziane  mitosioa^  per  cui 
il  Flemming  chiamò  germinativo  il  centro  del  follicolo,  nel  quale  ha 
laogo  nna  continua  moltiplicazione  di  leucociti.  A  misura  che 
nuovi  leucociti  si  formano  nel  centro,  i  leucociti  più  adulti,  che  tro- 
vansi nella  parte  periferica  del  follicolo,  sono  sospinti  verso  il  seno 
linfatico,  per  poi  raggiungere  la  corrente  linfatica  generale.  La  vis 
a  tergo  che  li  caccia  fuori  dalle  maglie  del  reticolo  adenoide  è  senza 
dubbio  rappresentata  dalla  linfa  trasudata  dalla  rete  capillare  san- 
guigna del  follicolo,  che  aumenta  la  tensione  parenchimale.  La  linfa 


Fig.  249.   —  Follicolo  solitario  dell'intestino  crasso  dell'uomo  (Bobm). 
ep,  epitelio  intestinale  ;  gì,  glandola  del  Lieberktìhn  ;  eg,  centro  genninativo  ;  sm,  tessuto  sotlo- 


così  formata,  mentre  serve  da  pabulo  ai  leucociti,  è  modificata  dai 
prodotti  del  loro  metabolismo.  È  probabile  che  una  porzione  di 
questi  prodotti  passi  per  diflPnsione  nelPiutemo  dei  vasi  sanguigni, 
di  guisa  che  il  sangue,  attraversando  i  follicoli,  ceda  alcuni  mate- 
riali e  ne  acquisti  altri. 

Le  così  dette  placche  del  Feyer^  di  forma  ovale  allungata,  che  in 
numero  di  20-30  si  trovano  nell'intestino  tenue  (specialmente  nel- 
Pileo),  sono  costituite  da  gruppi  di  follicoli  solitari,  per  cui  si  di- 
cono anche  follicoli  agminati.  Ciascuna  placca  nelPnomo  risulta  da 
50-100  follicoli,  disposti  in  un  solo  piano,  che  trovansi  immediata- 
mente sotto  l'epitelio  intestinale  e  si  approfondano  nel  tessuto 
sottomucoso,  da  interrompere  lo  strato  muscolare  di  questo.  Dal 
punto  di  vista  fisiologico  nulla  offrono  di  essenzialmente  differente 
dai  follicoli  solitari. 
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Più  complicata  è  la  struttura  dei  gangli  linfaticij  organi  assai  nu* 
merosi  e  diffusi  che  trovansi  innestati  ai  vasi  linfatici  lungo  il  loro 
decorso.  Essi  Bono  di  assai  diversa  grandezza,  ed  hanno  per  solito 
la  forma  di  un  fagiuolo  o  di  un  rene,  per  cui  hanno  un  incavo  clie 
dicesi  ilo  del  ganglio  linfatico ,  pel  quale  escono  i  rasi  linfatici  effe- 
renti^ mentre  dal  lato  convesso  entrano  i  va^i  linfatici  afferenti.  I  vasi 
sanguigni  arteriosi  e  venosi  entrano  e  rispettivamente  escono  dal- 
l'ilo. Ciascun  ganglio  è  rivestito  da  una  capsula  a  due  strati,  dei 
quali    l'esterno   è   costituito  da  tessuto  connettivo  lasso  e  l'interno 


Fig.  250.  —  Sezione    verticale    di  un    ganglio  linfatico  di  cane,  il  vaao  linfatico  afferente 
del  quale  è  stato  iniettato  col  blu  di  Prussia.  Colorazione  col  picrocarininio  (Klein). 

e,  capsola  nella  quale  ni  vede  un  vaso  linfatico  tagliato  traaveraalmente,  che  oomunica  coi  acni 
cortioali  ;  a,  follicoli  linfatici  della  corteccia  circondati  dai  seni  linfatici,  e  separati  dalle  trabeoole  ; 
b,  parte  midollare  del  ganjElio,  ohe  mo«tra  il  teaaato  reticolare  adenoide  ed  i  seni  linfaiid  iniettati 
in  ola.  Ingrandimento  di  25  diametri. 


da  connettivo  più  compatto  associato  a  numerose  cellule  muscolari 
lisce.  Da  questo  strato  interno  capsulare  partono  dei  sepimenti  o 
trabecole,  della  stessa  natura  connettivale  e  muscolare  della  capsula, 
che  convergono  verso  l'ilo,  e  dividono  la  porzione  corticale  del  ganglio 
in  diverse  concamerazioni  che  diconsi  alveoli.  Giunte  alla  parte  in- 
terna o  midollare  del  ganglio,  il  tessuto  trabecolare  si  divide  in  se- 
pimenti  piti  sottili  che  si  congiungono  tra  loro  in  ogni  direzione, 
costituendo  una  rete  aperta  che  divide  la  midolla  in  molti  spazi  assai 
pili  piccoli  degli  alveoli,  che  comunicano  liberamente  tra  loro  da 
formare  un  labirinto.  La  capsula  e  le  trabecole  della  corteccia,  la 
rete  dei  sepimenti  della  midolla,  rappresentano  lo  scheletro  o  tessuto 
di  sostegno  del  ganglio  linfatico  (v.  fig.  250). 

Ciascun  alveolo  della  corteccia  è  riempit<o  da  tessuto  adenoide 
pieno  di  leucociti,  assai  simigliante  alla  struttura  di  un  follicolo  so- 
litario, e  che  perciò  dicesi  follicolo  alveolare.  Esso  è  separato  dalle 
pareti  dell'alveolo  (rappresentate  dalla  capsula  e  dalle  trabecole)  da 
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un  seno  linfatico,  che  differisce  da  quello  che  circonda  un  follicolo 
solitario  solo  perchè  il  suo  lume  è  attraversato  da  maggior  copia  di 
tessuto  reticolare  (fig.  251).  Anche  gli  spazi  midollari  sono  occupati 
da  sostanza  follicolare^  in  forma  di  cordoni  ramificati  e  anastomizzati 
che  diconsi  cordoni  midollari.  Anch'essi  sono  circondati  da  seni  lin- 
fatici in  tutto  il  loro  percorso.  Come  il  tessuto  adenoide  dei  folli- 
coli della  corteccia  si  continua  nella  midolla  come  cordoni  midol- 
lari, così  i  seni  linfatici  pe- 
rifoUicolari  si  continuano  nei 
seni  che  circondano  i  cordoni 
midollari.  KelPilo  del  ganglio, 
tutti  i  seni  linfatici  si  raccol- 
gono in  un  seno  terminale^  che 
comunica  coi  vasi  linfatici  ef- 
ferenti. I  vasi  linfatici  affe- 
renti, dopo  aver  formato  un 
plesso  tra  i  due  strati  della 
capsula,  si  mettono  in  comu- 
nicazione coi  seni  linfatici  pe- 
rifoUicolari.  Come  i  seni  lin- 
fatici del  follicolo  solitario, 
anche  quelli  dei  gangli  sona 
rivestiti  da  placchette  epite- 
lioidi  svelate  dalla  reazione 
del  nitrato  d'argento. 

Le  piccole    arterie   che    pe- 
netrano   nell'ilo    del     ganglio 
decorrono  e  si  ramificano  lungo 
lo  scheletro  trabecolare,  e  ogni 
tanto  mandano    dei  rami  che 
attraversano  i  seni  e  s'immer- 
gono nel  tessuto  adenoide,  ri- 
solvendosi  in    una  rete  capil- 
lare che  decorre  lungo  i  cordoni  midollari  e  i  follicoli  contenuti  negli 
alveoli.  Le  piccole  vene  che    sorgono   dalla  rete  capillare,  attraver- 
sano medesimamente  i  seni,  si  portano  nelle  trabecole,  e  infine  escono 
dall'ilo. 

I  leucociti  che  riempiono  le  maglie  del  tessuto  adenoide,  sia  dei 
follicoli,  sia  dei  cordoni  midollari,  in  nulla  differiscono  da  quelli  dei 
follicoli  solitari  dell'intestino.  Anche  i  follicoli  degli  alveoli  gan- 
gliari presentano  un  cmUro  germinativo^  ove  si  osservano  non  pochi 
leucociti  in  moltiplicazione  mitosica  (fig.  262).  Ma  anche  nei  cor- 
doni midollari,  sebbene  in  minor  numero,  possono  osservarsi  le 
mitosi. 


Fig.  251.  —  Sezione  corticale  di  un  ganglio  lin- 
fatico delFuomo,  attraverso  la  «uipsula,  il  seno 
corticale  e  la  porzione  periferica  di  un  follicolo. 
Sono  stati  allontanati  collo  scuotimento  molti 
linfociti  (Klein). 

«,  capsnla  composta  di  udo  strato  estemo  fibroso, 
e  di  ano  intento  di  corpuscoli  oonoettivali  piatti  nn- 
deati:  «,  seno  linfatico  perifolUoolare,  contenente  un 
reticolo  a  grandi  maglie  di  cellule  oonnettivali  ramifi- 
cate; a,  tessuto  adenoide  di  un  follicolo,  risultante  da 
un  reticolo  a  maglie  più  delicate  e  compatte.  Ingran- 
dimento di  350  diametri. 
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n  ooncetto  ohe  ci  siamo  formato  delle  funzioni  dei  follicoli  soli- 
tari e  agminati  è  perfettamente  applicabile  ai  gangli  lin&tici.  N'oi 
possiamo  considerare  i  primi  come  argaiM,  Unfopoietiei  $empliei  ter- 
minaUj  che  trovansi  cioò  sparsi  e  disseminati  alle  radici  del  sistema 
linfatico  ;  e  i  secondi  come  ergami  linfopoieUei  eample$$i,  intercalati 
lungo  il  decorso  dei  vasi  linfatici,  e  quindi,  a  differenza  dei  primi, 
provvisti  di  vasi  afferenti  ed  efferenti. 

Ohe  da  questi  organi  si  generino  o  si  moltiplichino  i  leucociti  che 


Fìk*  252.  -    Un  follicolo  alveolare  oou  annesso  cordone  luidoUare  di  an  ganglio  Unfistico 

deiraomo  (Bohm). 

/,  follicolo;  em,  cordone  midollare;  eg,  centro  germinativo,  nel  qnale  ai  veggono  molti   linfociti 
in  mitosi. 

lK)i  passano  nella  lin&  e  nel  sangue,  non  è  messo  in  dubbio  da  al- 
cuno dopo  le  ricerche  microscopiche  fatte  sui  gangli  in  svariate  con- 
dizioni fisiologiche  e  patologiche.  La  prova  sperimentale  più  convin- 
cente fu  fornita  dal  Brilcke.  Kegli  animali  carnivori  tutti  i  gangli 
linfatici  del  mesenterio  sono  conglobati  in  un  grosso  ganglio  di  figura 
semilunare,  denominato  panerei  di  Aselli  (che  primo  lo  segnalò)  e 
che  trovasi  alla  radice  del  mesenterio.  Se  si  raccoglie  un  po'  di  linfa 
dai  vasi  linfatici  del  mesenterio  di  un  gatto,  nutrito  con  alimenti 
possibilmente  privi  di  grasso,  essa  si  presenta  chiara,  e  non  mostra 
ni  microscopio  quasi  affatto  corpuscoli.  Se  nello  stesso  tempo  si  rac- 
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coglie  la  linfb  del  vaso  linfatico  efferente  dal  così  detto  pancreas  di 
Ascili^  si  trova  che  è  opalescente  e  contiene  nn  gran  nomerò  di 
leucociti.  Un'altra  prova  evidente  della  formazione  dei  leucociti  dai 
gangli  linfatici  è  fornita  dalla  patologia,  la  quale  ha  dimostrato  che 
all'iperplasia  dei  gangli  linfatici  si  associa  la  leucemia^  che  consiste 
in  un  aumento  straordinario  dei  leucociti  del  sangue. 

Il  meccanismo  della  fuoriuscita  dei  leucociti  dal  tessuto  adenoide 
ove  si  generano  e  si  sviluppano,  è  nei  gangli  linfatici  alquanto  più 
complesso  che  nei  follicoli  solitari.  Oertamente  le  fibre  muscolari  lisce 
di  cui  sono  provviste  la  capsula  e  le  trabecole,  hanno  qui  una  fun- 
zione importante,  sia  per  promuovere  la  corrente  linfatica  attraverso 
i  seni  del  ganglio,  sia  per  snidare  i  leucociti  del  reticolo  adenoide  e 
incanalarli  verso  i  vasi  linfatici  efferenti.  Quando  infotti  i  detti  ele- 
menti muscolari  si  contraggono  (il  che  si  può  ottenere  sperimental- 
mente elettrizzando  il  ganglio)  la  capsula  e  le  trabecole  si  tendono, 
esercitando  una  pressione,  direttamente  sui  seni  perifollicolari,  ed 
indirettamente  su  tutto  il  parenchima  del  ganglio,  per  cui  tutte 
le  vie  linfatiche  si  vuotano,  come  una  spugna  spremuta,  attra- 
verso i  linfatici  efferenti.  Quando  invece  le  cellule  muscolari  si 
rilasciano,  i  seni  linfatici  di  nuovo  si  rigonfiano  riempiendosi  di  linfa 
(Brttcke). 

Oltre  questa  funzione  linfopoietica,  si  può  con  fondamento  ri- 
tenere che  il  tessuto  adenoide  in  generale  sia  sede  di  uno  scambio 
di  materiali  tra  il  sangue  e  la  linfa.  Non  ci  è  dato  poter  apprezzare 
l'importanza  fisiologica  di  questo  scambio,  che  forse  è  grandissima, 
non  essendo  possibile  lo  studio  dei  fenomeni  della  deficienza  assoluta 
dei  gangli  linfatici,  che  si  suppliscono  e  vicariano  reciprocamente. 
È  inoltre  probabile  che  molti  dei  prodotti  catabolici  che  i  tessuti 
versano  nel  torrente  linfatico,  e  che  riassorbiti  direttamente  nel 
sangue  eserciterebbero  un'azione  tossica,  siano  resi  innocui  ed  anche 
utili  all'organismo  dall'attività  specifica  dei  numerosi  gangli  linfatici 
che  essi  debbono  attraversare  prima  di  giungere  al  sangue.  Per  dare 
una  base  sperimentale  a  questa  ipotesi,  Asher  e  Barbèra  hanno  stu- 
diato nel  cane  l'influenza  che  rispettivamente  esercitano  sulla  pres- 
sione arteriosa  e  sulla  frequenza  del  polso,  Tinfusione  pel  moncone  . 
periferico  della  carotide,  sia  della  linfa  defibrinata  proveniente  dal 
capo  e  dal  collo,  ottenuta  mediante  il  massaggio  centripeto  praticato 
di  continuo  su  queste  regioni,  in  guisa  da  farla  soggiornare  il  minor 
tempo  possibile  nei  gangli  linfatici,  sia  del  sangue  arterioso,  sia  in- 
fine del  sangue  venoso  egualmente  defibrinati  dello  stesso  animale. 
Essi  hanno  constatato  che  solo  dopo  l'iniezione  della  linfa  si  pro- 
ducono spiccate  modificazioni  nella  curva  della  pressione  arteriosa  e 
della  frequenza  del  polso.  Sicché  nella  linfa  ottenuta  col  massaggio 
continuato  si  trovano  sostanze  speciali,  che  non  esistono  nel  sangue 
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arterioso  e  venoso  dello  stesso  animale.  È  quindi  probabile  che  esse 
siano  distrutte  o  modificate  (per  effetto  —  io  credo  —  del  metabo- 
lismo dei  leucociti  che  in  gran  numero  vi  si  trovano  accumulati)  dal 
tessuto  adenoide  dei  gangli  linfatici.  Anche  il  Glabri tschewski  emise 
l'idea  che  i  leucociti  assorbano  alcune  sostanze  nocive  per  l'orga- 
nismo trasformandole  in  sostanze  inoffensive,  fenomeno  che  egli  se- 
gnalò colla  denominazione  di  pinodtosi. 

Ai  gangli  linfatici  devesi  assegnare  anche  una  fun/àone  protettrice 
nel  senso  meccanico,  dovuta  alla  loro  struttura  labirintica,  per  cui 
funzionano  da  Altri  e  riescono  ad  arrestare,  impedire,  o  almeno  ritar- 
dare la  penetrazione  nel  sangue  a  molti  micròbi  patogeni.  Per  con- 
vincerci di  ciò  basta  ricordare  che  nei  carbonai  e  anche  nei  fumatori 
di  tabacco  il  tessuto  reticolare  dei  gangli  bronchiali  è  impregnato  di 
pigmento,  rappresentato  dalle  particelle  di  carbone  introdotte  nei 
bronchi  colParia  inspirata. 

8.  n  midollo  delle  ossa  ha  acquistata  un'importanza  capitale  tra  i 
tessuti  linfoidi  dal  1868  in  poi,  quando  il  Bizzozero  in  Italia  e  il 
Neumann  in  Germania  scoprirono  la  sua  funzione  emopoietica.  Si 
possono  distinguere  tre  varietà  di  midollo:  il  midollo  rosso^  il  giallo 
e  il  gelatinoso,  il  midollo  rosso  si  trova  negli  strati  spugnosi  delle 
ossa  piatte  e  nelle  epifisi  prossimali  delle  ossa  lunghe  delle  estremità 
(Neumann).  Il  midollo  giallo  trovasi  nell'adulto  nelle  epifisi  distali 
delle  ossa  lunghe  delle  estremità,  e  risulta  dall'infiltrazione  e  dege- 
nerazione grassosa  del  midollo  rosso,  per  cui  va  aumentando  gra- 
dualmente col  crescere  e  coll'invecchiare.  Per  efietto  del  digiuno, 
e  in  diversi  stati  morbosi  con  dimagramento  generale,  il  midollo 
giallo  si  trasforma  in  gelatinoso,  il  quale  non  perde  la  capacità  di 
trasformarsi  di  nuovo  in  giallo,  riacquistando  il  grasso. 

Specialmente  interessante  è  il  midollo  rosso,  rappresentato  da  una 
massa  spugnosa,  che  ha  per  sostegno  il  tessuto  reticolare  adenoide 
(che  già  sappiamo  essere  costituito  da  cellule  connettivali  fisse,  ra- 
mificat-e)  e  una  ricca  arborescenza  e  rete  vasale  sanguigna.  Le  arterie 
nutritizie  che  entrano  nelle  ossa,  tosto  si  dividono  in  numerosi 
rami,  che  si  risolvono  in  una  rete  capillare;  questa  passa  in  un  si- 
stema di  lacune  venose  prive  del  tutto  o  in  parte  di  parete  propria, 
in  cui  il  sangue  si  muove  assai  lentamente  ;  da  questa  rete  lacunare 
o  cavernosa  si  formano  delle  piccole  vene  per  le  quali  il  sangue 
effluisce.  È  notevole  che  le  vene  che  trovansi  nell'interno  del  tes- 
suto midollare  sono  affatto  prive  di  valvole,  mentre  quelle  che 
hanno  attraversato  l'osso  ne  sono  provviste  in  straordinaria  abbon- 
danza. 

Gli  elementi  cellulari  contenuti  nel  sistema  lacunare  del  midollo 
sono  affatto   caratteristici    di  questo  tessuto.  Se  ne  possono  distin- 
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gaere  quattro  specie  principali  :  i  leìiooeiti,  i  megacariooiti,  gli  entro- 
blasti,  gli  eritrociti. 

I  leucociti  del  midollo  delle  ossa  sono  rappresentati  da  un  gran 
numero  di  varietà,  che  probabilmente  rappresentano  diversi  sti^di  di 
sviluppo  di  un  unico  tipo  cellulare,  esistendo  sempre  numerose  forme 


a  b  e  d  e 

Fig.  253.  —  Leaoooiti  del  midollo  delle  ossa  del  cane,  preparati  a  secco. 

a,  b,  leucociti  giovani  o  linfociti,  forniti  di  grosso   undeo  e  scarso  citoplasma;  e,  d,  celiale  mi- 
dollari o  lencociti  adulti  con  nucleo  reniforme  e  polimorfo;  e,  leucocito  in  moltiplicaaione  mitosica. 


di  passaggio  tra  l'una  e  Paltra  varietà.  Le  differenze  riguardano  le 
dimensioni,  la  forma  del  nucleo,  i  caratteri  del  citoplasma.  I  più  gio- 
vani {linfociti)  sono  più  piccoli,  specialmente  per  scarsezza  del  cito- 
plasma che  circonda  il  nucleo; 
questo  è  ricco  di  cromatina  e 
tondeggiante.  I  più  adulti  {cel- 
lule midollari)  sono  più  grandi; 
hanno  il  nucleo  reniforme,  po- 
limorfo, talvolta  multiplo,  po- 
vero di  cromatina.   Questi    si 
rinvengono  nel   sangue    circo- 
lante normale,  ma  soltanto  negli 
stati  leucemici  (fig.  253). 

I  megacariooiti  di  Howel  fu- 
rono scoperti  nel  1869  dal  Biz- 
zozero  che  li  chiamò  cellule 
giganti  a  nucleo  centrale  in  gem- 
mazione. Hanno  un  diametro 
medio  di  25-45  ft.  Hanno  un 
nucleo  di  forma  assai  variabile, 
spesso  a  ferro   di   cavallo.  Lo 

Heidenhain  ne  distinse  più  tipi  o  varietà  secondo  il  grado  diverso 
di  differenziazione  del  citoplasma,  che  in  alcuni  si  presenta  in  tre 
diverse  zone  concentriche  (fig.  254).  Già  il  Bizzozero  aveva  emessa 
l'opinione  che  le  cellule  giganti  derivassero  dai  leucociti  del  midollo 
delle  ossa,  essendovi  tutta  una  serie  di  forme  intermedie  tra  i  primi 
e  i  secondi.  Oggi  l'origine    leucocitaria    delle    cellule    giganti  è  da 


Fig.  254.  —  Megaoariooito  del  midollo  delle  ossa, 
nel  qaale  si  distinguono  un  grosso  nucleo  a 
ferro  di  cavallo,  e  il  citoplasma  diviso  in  tre 
zone  concentriche  (Heidenhain). 


Luciani,  Fiiiologia  delVuomo,  voi.  I  (8.*  ediz.). 
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tatti  accettata^  qaantnnque  non  si  conosca  bene  il  processo  per  cui 
si  passa  dagli  ani  agli  altri  elementi. 

Gli  eritrobloMi  o  oorptiscoli  rosH  nujleati  farono  descritti  nel  1868 
dal   Bizzozero   e   dal    Neumann,  il  quale  riconobbe  che   contengono 

a  b  e  d  e  / 

Fig.  255.  —  Eritroblasti  ed  eritrociti  del  midollo  delle  ossa  del  cane, 
preparati  a  «ecco. 

a,  b,  e,  eritroblasti  eoa  nacleo  più  o  meno  sviluppato  ed  eccentrico;  d,  eritroblasto  io  diviaione 
mitoaica;  e,  /,  eritrociti  apparentemeote  privi  di  nucleo. 

emoglobina.  Tra  essi  si  possono  distingaere  le  forme  giovani,  quelle 
adulte  e  quelle  in  via  di  divisione  mitosica.  Oltre  che  per  l'emoglo- 
bina che  contengono,  si  possono  facilmente  differenziare  dai  linfociti 


é 


■  *  *.d»  ■■-■ 


Kig.  256.  —  Sezione  del  midollo  delle  ossa  delPuomo,  Del  quale  si  veggono  \  diversi 
elementi  citologici  mobili,  annidati  nelle  lacune  di  un  tessuto  adenoide,  che  lascia  qua 
e  là  larghe  aree  di  diversa  forma  occupate  da  tessuto  adiposo  (Bohm  e  v.  Davidoff). 

della  stessa  grandezza,  pel  modo  diverso  di  comportarsi  del  loro  ci- 
toplasma rispetto  a  certi  pigmenti.  In  tutti  i  loro  diversi  stadi  di 
sviluppo  gli  eritroblasti  non  presentano  mai  granulazioni  citoplasma- 
tiche colorabili  colPindulina  (Trambusti).  Per  la  loro  costituzione^ 
come  pure  per  la  loro  grandezza,  gli  eritroblasti  somigliano  perfet- 
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tamente  agli  eritrociti  del  sangue  apparentemente  privi  di  nucleo, 
che  si  trovano  comndsti  ai  nucleati  del  midollo  delle  ossa  (fig.  255). 

Per  formarsi  un'idea  del  modo  come  si  trovano  collocati  e  tra  loro 
commisti  questi  molteplici  elementi  nel  tessuto  areolare  del  midollo 
delle  ossa  dell'uomo,  valga  la  fig.  256. 

Da  queste  premesse  si  può  desumere  facilmente  la  grande  impor- 
tanza funzionale  del  midollo  delle  ossa.  Pei  leucociti  di  diverso  svi- 
luppo che  esso  contiene,  il  midollo  rosso  prende  parte  certamente 
alla  linfopoiesi  come  tutti  gli  altri  tessuti  linfoidi.  Siccome  le  di- 
verse varietà  di  leucociti  hanno  una  differente  costituzione  chimica, 


Fig.  257.  —  Megaonriocito  del  midollo  delle  onna  col  nucleo  in  riposo,  col  citoplasma 
finamente  granuloso,  diflferensiato  in  tre  acne,  e  oonteneote  cinque  leucociti  in  via 
di  degenerasione  per  digestione  (Trambusti). 

perchè  presentano  granulazioni  .colorabili  con  pigmenti  speciali,  non 
è  improbabile  —  come  opina  il  Trambusti  —  che  essi  col  loro  me- 
tabolismo specifico  adempiano  a  speciali  funzioni,  che  però  ci  sono 
finora  del  tutto  ignote. 

.  Più  interessante  è  considerare  le  funzioni  dei  megacariociti,  che 
9ono  stati  soggetto  di  non  poche  ricerche.  Kel  citoplasma  di  alcuni 
di  essi  si  veggono  talora  (specialmente  nel  primo  stadio  d'infezioni 
acute  prodotte  sperimentalmente  sugli  animali)  dei  corpuscoli  che 
pei  loro  caratteri  in  nulla  differiscono  dai  comuni  leucociti  (fig.  257). 
Dapprima  furono  interpretati  come  leucociti  di  nuova  formazione, 
dovuti  a  moltiplicazione  endogena  o  a  gemmazione  del  nucleo  della 
cellula  gigante.  Ma  le  ulteriori  ricerche  hanno  bene  accertato  che  si 
tratta  di  leucociti  vecchi  e  in  via  di  degenerazione,  inghiottiti  atti- 
vamente dalle  cellule  giganti  e  destinati  ad  essere  digeriti  da  esse.  È 
possibile  seguire  al  microscopio  le  diverse  fasi  del  disfacimento  ne- 
crotico digestivo  dei  leucociti  inghiottiti,  valendosi  della  doppia  co- 
lorazione colla  safranina  e  colla  indnlina  (Trambusti).  Queste  osser- 
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vazioni  escludono  l'opinione  emessa  da  Heidenhain,  che  nei  casi  di 
lencociti  incinsi  nelle  cellule  giganti,  quelli  siano  gl'invasori  attivi 
e  queste  le  vittime  passive,  destinate  ad  essere  distrutte.  Altre  os- 
servazioni inoltre  dimostrano  che  quando  le  cellule  giganti  presentano 
caratteri  di  necrosi  non  contengono  nel  loro  intemo  alcun  leucocito, 
come  dovrebbe  accadere  se  l'interpretazione  di  Heidenhain  fosse 
vera.  È  dunque  evidente  che  i  megacariociti  compiono  neirorganismo 
una  funzione  fagoeitaria  che  serve  probabilmente  a  sbarazzare  gli 
organi  linfopoietici  dai  leucociti  morti  od  in  via  di  disftu^imento 
(van  der  Stricht). 

Becentemente  P.  Foà  (1899)  ha  ricercato  le  condizioni  sperimentali 
per  ottenere  su  larga  scala  il  fenomeno  della  fagocitosi  da  parte  dei 
megacariociti.  Trovò  che  esso  si  produce  intensamente  nell'inanizione, 
nelle  bruciature  estese  della  pelle,  nelle  iniezioni  intravenose  di  le- 
citina, di  latte,  di  proteine  batteriche,  specialmente  se  praticate 
nelle  coniglie  gravide  o  nei  giovani  conigli  di  700-800  gr.  di  peso. 
In  tutti  questi  casi  si  veggono  i  megacariociti  contenenti  nel  proto- 
plasma numerosi  leucociti  polimorfi,  parecchi  dei  quali  hanno  già 
subito  una  disgregazione  del  protoplasma  e  una  frammentazione  del 
nucleo,  per  quindi  scomparire.  In  pari  tempo  si  altera  e  si  distrugge 
il  protoplasma  dei  megacariociti,  il  nucleo  di  essi  si  avvizzisce,  e 
rimasto  libero  passa  nel  torrente  circolatorio,  embolizza  i  capillari 
dei  polmoni,  e  finalmente  si  distrugge.  I  due  fenomeni:  fagocitismo 
dei  leucociti  per  opera  dei  megacariociti,  ed  embolismo  dei  capillari 
polmonari  coi  nuclei  giganteschi  rimasti  liberi,  vanno  sempre  di  con- 
serva, e  in  minima  misura  si  possono  verificare  anche  allo  stato  nor- 
male, sopratutto  nella  gravidanza.  Negli  stati  patologici  il  fenomeno 
si  esagera,  e  indica  distruzione  dei  leucociti  che  non  sono  piti  capaci 
di  funzionare. 

Altri  fotti  notevoli  dimostrano  che  i  megacariociti  esercitano  una 
importante  funzione  secretrice  in  rapporto  colla  rigenerazione  del 
sangue.  Infatti,  dietro  ripetuti  salassi  fatti  ai  conigli^  aumenta  note- 
volmente il  loro  numero  (van  der  Stricht,  Bambeke,  Heidenhain)- 
La  zona  estema  del  loro  citoplasma  (che  è  meno  colorabile)  si  pre- 
senta in  forma  di  sollevamenti  simili  a  gemme,  che  progressivamente 
aumentano  di  volume  e  diventano  più  chiare  per  sempre  maggior 
quantità  di  sostanza  liquida  che  ne  imbeve  il  finissimo  reticolo 
(riscontra  la  fig.  254).  Negli  stadi  piti  avanzati  le  dette  gemme  si 
fondono  le  une  colle  altre,  formando  grosse  vescicole  chiare  in  cui 
più  non  si  distingue  il  reticolo  protoplasmatico.  Quando  la  ten- 
sione intracellulare  del  prodotto  secretivo  ha  raggiunto  il  mas- 
simo, il  liquido  si  versa  al  di  fuori,  ed  il  reticolo  protoplasmatico 
disteso  si  retrae  per  costituire  un  nuovo  strato  estemo  del  ci- 
toplasma. È    notevole  che  nel  midollo  osseo  dei  conigli  salassati  si 
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incontrano  raramente  lencociti  inghiottiti  dalle  cellule  giganti,  il  che 
dimostra  che  in  queste  condizioni  la  loro  funzione  secretrice  è  assai 
prevalente. 

Ignorasi  la  precisa  destinazione  fisiologica  del  prodotto  elaborato 
dalle  cellule  giganti.  Ma  che  esso  sia  utile  alla  nuova  formazione 
degli  eritrociti,  si  può  argomentare  dal  fatto  importantissimo  os- 
servato da  van  der  Stricht  che  in  un  caso  di  anemia  perniciosa 
progressiva  vi  era  assenza  completa  di  cellule  giganti  nel  midollo 
delle  ossa. 

La  contemporanea  presenza  nel  midollo  delle  ossa  degli  eritrohUisti 
o  corpuscoli  rossi  nucleati  embrionali,  e  degli  eritrociti,  o  corpu- 
scoli rossi  adulti  privi  di  nucleo,  dimostra  abbastanza  che  esso  è 
sede  di  un'attiva  formazione  di  questi  ultimi  elementi,  che  in  gran 
copia  si  trovano  nel  sangue.  Dietro  ripetuti  salassi  si  accentua  no- 
tevolmente la  funzione  emopoietica  del  midollo;  si  accresce  il  nu- 
mero degli  ematoblasti  in  moltiplicazione  mitosica;  assume  la  fun- 
zione emopoietica  anche  quella  parte  di  midollo  delle  ossa  lunghe 
che  normalmente  è  inattiva  (Orth,  Litten,  Foà  e  Pellacani,  Biz- 
zozero  e  Salvioli).  In  queste  condizioni  un  numero  notevole  di  cor- 
puscoli rossi  nucleati  entra  nel  torrente  circolatorio  (Brb). 

In  molte  malattie  nelle  quali  si  ha  una  forte  alterazione  del  con- 
tenuto corpuscolare  del  sangue,  si  osserva  anche  un'alterazione 
del  midollo  delle  ossa  (leucemia,  anemia  perniciosa,  tifo,  vainolo). 

Secondo  Danilewsky  e  Seleuski  le  iniezioni  sottocutanee  o  intra- 
peritoneali  di  estratti  acquosi  del  midollo  delle  ossa  e  della  milza 
determinano  un  aumento  notevole  della  cifra  degli  eritrociti  (sino 
al  50  ^/p)  e  del  contenuto  emoglobinico  (sino  al  40  ""1^)  nel  sangue  di 
conigli  e  di  cani.  Quest'azione  fu  confermata  da  Fowler  per  ciò 
che  riguarda  l'estratto  del  midollo  delle  ossa. 

Si  è  ammesso  in  passato  (Bizzozero)  e  tuttora  alcuni  ritengono 
(Paladino)  che  gli  eritroblasti  possano  derivare  da  trasformazione 
diretta  dei  leucociti.  Questa  dottrina,  che  non  ha  in  suo  favore  al- 
cuna prova  dimostrativa,  t«nde  ad  essere  abbandonata.  La  sola  no- 
zione bene  accertata  è  che  gli  eritroblasti  possono  accrescersi  per 
moltiplicazione  mitosica. 

D'altra  parte  è  certo  che  dagli  ematoblasti  embrionali  derivano 
gli  eritrociti  degli  adulti.  Il  sangue  del  feto  umano  al  quarto  mese 
non  contiene  che  corpuscoli  rossi  nucleati;  alla  fine  del  nono  mese 
questi  sono  divenuti  assai  rari;  in  seguito  sono  completamente 
sostituiti  da  eritrociti  senza  nucleo  apparente.  Come  avviene  la 
scomparsa  del  nucleo  embrionale  degli  eritrociti  dei  mammiferi!  — 
Eindfleisch  ammise  l'espulsione  attiva  del  nucleo:  l'ematoblasto  si 
deformerebbe  in  forma  di  campana  o  calotta,  il  vertice  della  quale 
contenente  il    nucleo   finirebbe  per  distaccarsi.  La  biconcavità  del- 


566 


CAPITOLO  QUATTORDICESIMO 


l'eritrocito  sarebbe  il  vestigio  della  enacleazione^  che  potrebbe  con- 
siderarsi come  una  specie  di  aatocastrazione.  Ma  la  gran  maggio- 
ranza ritiene  più  semplicemente  che  il  nncleo  embrionale  si  atrofizzi 
gradualmente  e  finisca  per  scomparire.  Se  questa  opinione  fosse  ben 
fondata  si  dovrebbero  però  riscontrare  numerose  forme  di  passaggio 
tra  Peritroblasto  e  Peritrocito  definitivo  ;  invece  tutti  riconoscono  che 
le  forme  transitorie  si  incontrano  assai  raramente.  La  questione 
dunque  può  dirsi  finora  insoluta. 

Il  Petrone  di  Oatania  (1898-99)  ha  creduto  dimostrare  che,  sebbene 
apparentemente  privi  di  nucleo,  sottoposti  all'azione  di  speciali  rea- 
genti, gli  eritrociti  presentano 
Cun  corpicciuolo  che   ha  tutti 
jfT        >v  ^^      A      ^    caratteri    citologici   e   chi- 

)        W  J         r^^      J      mici    del   nucleo.  Per   accer- 

\^^^^J         ^*^s_>^      ^^^^  ^^  ^*^  basta  estrarre 

il  sangue  dal  vivo  entro  una 
soluzione  osmica  all'I  :  4000. 
Nei  preparati  ben  riesciti  si 
scorge  al  microscopio  che  gli 
eritrociti  sono  ben  conservati, 
perfettamente  globosi  (non  più 
biconcavi),  con  contenuto  omo- 
geneo. Centrale  o  più  o  meno 
eccentrico  appare  in  essi  un 
nocciuolo  a  contomo  ondulato 
o  dentato,  nel  quale  si  può 
apprezzare  una  fine  costituzione  filamentosa-granulare.  Esso  solo  si 
colora  elettivamente  coi  colori  nucleari,  mentre  il  resto  dell'eritro- 
cito  si  colora  coi  colori  protoplasmatici  (fig.  258).  Secondo  il  Petrone 
il  supposto  nucleo  degli  eritrociti  circolanti  si  mostra  quasi  sempre 
nello  stato  di  massimo  riposo,  sebbene  egli  creda  prematuro  il  rite- 
nere che  esso  manchi  del  tutto  di  attività  germinativa.  Egli  crede 
probabile  che  ciò  dipenda  dalla  vita  relativamente  breve  dell'eritro- 
cito,  e  dalla  prevalenza  di  una  speciale  funzione  ferrifera  ed  emo- 
glohinogenica  che  egli  gli  attribuisce. 

Ma  le  ricerche  di  Kegri  (1900)  eseguite  nel  laboratorio  del  Golgi, 
tolgono  ogni  valore  alla  conclusione  del  Petrone,  che  quella  parte 
del  protoplasma,  che  si  mette  in  evidenza  col  suo  metodo  di  colo- 
razione, sia  da  interpretarsi  realmente  come  il  nucleo  degli  eritro- 
citi. !N'egri  ha  visto  infatti,  che  questo  corpicciuolo  caratteristico  si 
può  sempre  dimostrare,  servendosi  del  metodo  descritto  da  Petrone, 
anche  negli  eritrociti  veram  ^nte  nucleati,  indipendentemente  dal  vero 
nucleo  tanto  nel  sangue  degli  embrioni  dei  mammiferi,  come  nel 
sangue  degli  animali  adulti,  che  hanno  normalmente  corpuscoli  nu- 
cleati  (anfibi  ed  uccelli). 


Fig.  258.  —  Eritrociti  di  uomo  sano  ohe  mostrano 
i  corpiecMiioIi  più  o  meno  rentrali  o  eccentrici 
ohe  Petroue  ritenne  eHser  nuclei  permanenti. 

Ottenatidal  uuiffae  ImmerM  nell'acido  oamico  l:iOOO, 
in  ne^uito  Hottopostl  ad  un  bajrno  di  acido  picrico,  e 
intlne  colorati  ooiremaUMailina  formica  e  ooiranranaia. 
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9.  Tra  gli  organi  linfoidi  è  da  anuoverare  anche  il  timoj  che  risolta 
da  una  congerie  di  follicoli  chiusi,  separati  da  sepimenti  o  trabecole 
connettivali.  La  sezione  di  un  lobulo  del  timo  lascia  scorgere,  a  pic- 
colo ingrandimento,  una  sostanza  corticale  e  una  midollare^  che  ri- 
cordano la  struttura  dei  gangli  linfatici  (fig.  259).  11  tessuto  retico- 
lare adenoide  e  una  ricca  rete  capillare  sanguigna  ne  formano  il  so- 
stegno; nella  porzione  corticale  a  maglie  più  fitte,  nella  midollare  a 
maglie  più  larghe.  Gli  elementi  cellulari  contenuti  nel  reticolo  spes- 
seggiano assai  più  nella  prima  che  nella  seconda.  La  disposizione  e 
i  rapporti  dei  vasi  linfatici  del  timo  sono  stati  imperfettamente  de- 
terminati. 


Fig.  259.  —  Sezione  di  un  lobulo  del  timo  di  nn    bambino. 
(Hohni  e    v.  Davidoff). 

Si  ooserr*  rUo,  la  aoetansa  corticale,  distinta  in  follicoli  separati  da  delicati   sepimenti  o  trabe- 
cole, e  la  8oetan«t  midollare  formata  da  nn  tesaato  adenoide  a  maglie  pih  larghe. 


n  timo  comincia  a  svilupparsi  nei  primi  periodi  della  vita  embrio- 
nale. KelPuomo  lo  sviluppo  diventa  rapido  dal  terzo  al  nono  mese. 
È  però  errore  il  ritenere  il  timo  come  un  organo  esclusivamente 
fetale,  perchè  anche  dopo  la  nascita,  sebbene  lentamente,  continua  a 
crescere  fino  al  secondo  anno  di  età;  rimane  stazionario  fino  al  de- 
cimo anno,  e  in  seguito  va  gradualmente  atrofizzandosi  degenerando 
in  grasso.  Non  raramente  il  processo  involutivo  è  assai  ritardato  ;  si 
può  osservarlo  per  esempio  a  25  anni;  talora  anche  a  tarda  età  è 
stato  rinvenuto  il  timo  ben  sviluppato. 

Che  le  funzioni  del  timo  siano  molto  affini  a  quelle  dei  gangli 
linfatici,  si  può  congetturare  dal  fatto  che  nei  rettili  e  anfibi,  i 
quali  sono  privi  di  gangli  linfatici,  il  timo  è  un  organo  permanente 
e  funzionante  per  tutta  la  vita. 

Che  al  timo  debba  accordarsi  una  funzione  linfopoietica  è  dimostrato 
dal  fatto  che  la  massima  parte  delle  cellule  contenute  nei  suoi  folli- 
coli è  rappresentata  da  linfociti  di  varia  grandezza,  alcuni  dei  quali 
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si  veggono  in  moltiplicazione  mitosica.  Ohe  gli  si  debba  anche  rico- 
noscere una  funzione  emopoietica  è  meno  accertato,  sebbene  alcuni 
abbiano  distinto  tra  le  cellule  timiche  dei  corpuscoli  rossi  nucleati, 
dei  veri  eritroblasti,  simili  a  quelli  che  si  osservano  nel  midollo  delle 
ossa. 

I  recenti  studi  lisiologici  intomo  agli  effetti  dell'estirpazione  totale 
o  parziale  del  timo,  eseguita  nei  cagnolini  e  nei  pulcini  a  diverso 
periodo  di  sviluppo,  e  specialmente  nelle  rane,  hanno  messo  in  vista 
alcuni  fenomeni  molto  interessanti,  che  valgono  a  darci  un'idea,  seb- 
bene indeterminata  e  incompleta,  dell'importanza  funzionale  di  detto 
organo. 

Fu  primo  il  Bestelli  (1845)  a  tentare  negli  agoelli,  nei  cani,  nei 
vitelli  l'estirpazione  del  timo,  ma  senza  raggiungere  alcun  risultato 
utilizzabile.  Con  miglior  successo  questi  tentativi  furono  ripresi  dal 
Friedleben  (1858),  Egli  riesci  a  far  sopravvivere  all'operazione  pa- 
recchi cani  da  lui  operati,  sia  dell'estirpazione  del  solo  timo,  sia  del 
timo  e  anche  della  milza.  Egli  non  tenne  però  gran  conto  dell'età 
degli  animali  sui  quali  sperimentava,  né  fece  esami  di  confronto  in 
condizioni  perfettamente  comparabili.  Osservò  negli  animali  privati 
del  timo  aumento  di  acqua  del  sangue  {idroemia)y  aumento  dei  leu- 
cociti (leucocitemia),  e  diminuzione  degli  eritrociti  (oligocitemia)]  no- 
tevole diminuzione  dell'acido  carbonico  emesso  nell'unità  di  tempo; 
disturbi  trofici  generali,  particolarmeute  delle  ossa  e  di  altri  tessutL 
Concluse  che  il  timo  non  è  un  organo  indispensabile  alla  vita,  ma 
che  ha  una  grande  importanza  nei  primi  tempi  dopo  la  nascita,  fe^ 
vorendo  durante  lo  sviluppo  del  corpo  la  nutrizione,  la  formazione 
del  sangue,  e  quindi  quella  dei  tessuti.  ^uUa  aggiungono  a  questi 
risultati  quelli  ottenuti  da  Langerhans  e  Savaliew  (1893)  esposti  in 
una  breve  comunicazione. 

Al  Congresso  medico  internazionale  di  Eoma  (1894)  Tarulli  e  Lo 
Monaco  esposero  i  primi  risultati  delle  loro  ricerche  eseguite  nel 
mio  laboratorio,  che  poi  completarono  e  pubblicarono  in  una  me- 
moria decumentata  (1897). 

Col  metodo  del  Thoma-Zeiss,  essi  confermarono  il  fatto  già  segna- 
lato dal  Friedleben,  che  i  cani  privati  del  timo  presentano  uno  stato 
di  anemia  più  o  meno  accentuato,  consistente  in  una  diminuzione 
degli  eritrociti  e  aumento  dei  leucociti.  Aggiunsero  però  esser  questo 
un  effetto  transitorio,  e  che  due  o  tre  mesi  dopo  l'operazione  la 
quantità  dei  corpuscoli  del  sangue  diventa  presso  a  poco  eguale  a 
quella  dei  cani  normali  nati  dallo  stesso  parto. 

I  cagnolini  privati  del  timo  crescono  stentatamente,  pesano  meno, 
hanno  masse  muscolari  piti  flaccide  di  quelli  tenuti  per  controllo.  La 
differenza  è  notevole  specialmente  fino  a  un  mese  o  un  mese  e  mezzo 
dopo  l'operazione;  in  seguito  si  attenua  gradualmente,  e  dopo  circa 
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tre  mesi  non  è  più  rilevabile.  Anche  la  lunghezza  e  talora  la  pig- 
mentazione dei  peli  è  diversa  nei  cagnolini  senza  timo  rispetto  ai 
normali.  In  generale  nei  primi  i  peli  sono  ispidi,  e  non  hanno  la 
lacentezza  e  resistenza  normale,  cedendo  alle  trazioni  anche  leggere. 
Talora  nei  cagnolini  senza  timo  si  osservano  le  ossa  delle  estremità 
più  lunghe,  pin  sottili  e  più  arenate;  talora  presentano  uno  sviluppo 
del  capo  esagerato  rispetto  al  resto  del  corpo. 

È  dato  anche  apprezzare  nei  cagnolini  senza  timo  una  minor  resi- 
stenza e  capacità  al  lavoro  muscolare:  si  allontanano  raramente  dalla 
loro  cuccia,  e  fatti  pochi  passi  si  mostrano  stanchi;  riescono  a  stento 
a  trascinare  pesi  notevolmente  più  leggeri  di  quelli  che  agevolmente 
trascinano  i  cagnolini  normali.  La  differenza  è  marcatissima  anche 
dopo  due  mesi  dall'operazione;  poi  successivamente  si  attenua,  e 
infine  scompare.  !N'ei  primi  due  mesi  dall'operazione  facilmente  am- 
malano e  soccombono  senza  causa  nota.  Alla  necroscopia  nulla  si 
rinviene  di  alterato,  se  si  eccettui  uno  stato  con  gestivo  della  mucosa 
gastro-intestinale. 

Più  accentuati  sono  gli  effetti  delPestirpazione  del  timo  nei  pul- 
cini di  4-5  giorni  di  età.  Subito  dopo  operati  non  presentano  che 
gli  effetti  del  traumatismo  operatorio,  che  presto  si  dileguano,  tanto 
che  il  giorno  dopo  nulla  presentano  di  abnorme.  Ma  dopo  3-4  giorni 
dall'operazione  cominciano  a  segnalarsi  disturbi  dinamici  che  pro- 
gressivamente aumentano  :  debolezza  agli  arti,  andatura  incerta,  leg- 
geri tremori  di  tutti  i  muscoli,  finalmente  torpore  che  precede  di 
poco  la  morte.  Di  18  pulcini  operati,  15  morirono  con  questi  sin- 
tomi dopo  7-8  giorni  dall'operazione;  2,  nei  quali  i  disturbi  furono 
più  lievi,  si  riebbero  dopo  10-12  giorni;  uno  solo  peri  per  effetto 
dell'atto  operativo. 

Di  6  pulcini  privati  del  timo  da  un  sol  lato,  uno  solo  (operato 
due  soli  giorni  dopo  la  nascita)  perì  con  fenomeni  presso  a  poco 
eguali  a  quelli  operati  bilateralmente;  gli  altri  sopravvissero  non 
presentando  che  un  po'  di  debolezza  nei  primi  giorni  dopo  l'opera- 
zione. 

Nei  pulcini  nati  da  10  e  da  25  giorni,  l'estirpazione  del  timo,  sia 
da  un  solo  lato,  sia  da  ambedue,  non  provocò  alcun  effetto  rile- 
vante. 

Nell'intervallo  tra  la  prima  e  la  seconda  pubblicazione  del  Tarulli 
e  Lo  Monaco,  due  sperimentatori  francesi,  Abelous  e  Billard  (1896), 
hanno  reso  di  pubblica  ragione  le  loro  ricerche  sugli  effetti  dell'e- 
stirpazione del  timo  nelle  rane,  che  (come  poteva  prevedersi)  sono 
più  accentuati  di  quelli  sugli  uccelli,  essendo  il  timo  degli  anfibi  un 
organo  permanente  e  funzionante  per  tutta  la  vita. 

Dopo  1-2  giorni  dall'estirpazione  bilaterale  del  timo  si  presentano 
nelle  rane  disturbi  dinamici  assai  gravi,  consistenti  in  una  progres- 

LuoiANi,  Fisiologia  dtìVuomo,  yol.  I  (8.*  ediz.).  72 
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siva  debolezza  muscolare  e  iiioa))acità  al  lavoro,  che  si  aggravano 
Ano  alla  paresi,  alla  paralisi  e  alla  morte  dell'animale.  È  notevc^^ 
che  mentre  l'attività  neoro-mascolare  si  va  spegnendo,  la  sensibilità 
mostrasi  intatta,  e  dapprima  anzi  aumentata. 

Qualche  ora  dopo  l'operazione  il  colore  verde  cupo  della  rasa 
(esculenta)  si  cambia  in  una  tinta  giallogoola,  e  le  macchie  nere  di- 
minuiscono di  estensione;  soltanto  la  testa  e  gli  arti  non  partecipano 
a  questa  decolorazione.  Nel  giorno  successivo  questo  fenomeno  8i 
attenua;  poi  al  comparire  dei  sintomi  adinamici,  di  nuovo  si  ripre- 
senta,  e  si  estende  ed  accentua  sempre  più  fino  alla  morte.' Gonten- * 
poraneamente  al  fenomeno  di  decolorazione,  cominciano  a  segnalarsi 
sulla  cute  fenomeni  distrofici,  consistenti  in  ulcerazioni,  zone  di  sfa- 
celo necrotico,  ecchimosi  sotto-aponeurotiche.  Queste  alterazioni  diven- 
tano tanto  più  gravi,  quanto  più  si  prolunga  la  vita  dell'aoimale. 
Le  superfici  ulcerate  sono  molto  iperemiche  e  sanguinano  al  minimo 
contatto.  Si  può  dire  che  gli  animali  sono  divenuti  emofìli. 

La  maggior  parte  delle  rane  al  momento  della  morte  si  presentano 
anasarcatiche.  Basta  aprirne  il  ventre  e  incidere  le  masse  muscolari 
per  vederne  uscire  del  trasudato  incolore  o  sanguinolento.  Q  san- 
gue raccolto  dal  cuore  mostrasi  più  acquoso;  gli  eritrociti  mostransi 
alterati  nella  forma  e  nel  colore,  sono  diminuiti  di  numero,  mentre 
i  leucociti  sono  aumentati.  £1  peritoneo,  la  vescica,  lo  stomaco,  l'in- 
testino, gli  altri  visceri  addominali,  la  regione  cervicale  del  mi- 
dollo mostransi  più  o  meno  congesti. 

Nessun  dubbio  che  la  morte  sia  l'effetto  della  mancata  funzione 
dei  due  timi.  Essa  avviene  costantemente,  ma  dopo  un  lasso  di 
tempo  variabile  da  3  a  14  giorni.  Essa  si  produce  ugualmente  quando 
si  estirpano  i  due  organi  non  contemporaneamente,  ma  con  un  in- 
tervallo di  tempo  più  o  meno  lungo  tra  le  due  operazioni.  Dopo 
l'estirpazione  di  un  solo  timo,  nulla  si  produce  di  anormale,  se  si 
eccettui  una  minore  resistenza  alla  &tica.  Se  dopo  15-20  giorni  si 
scopre  il  secondo  timo^  questo  presenta  un  certo  grado  d'ipertrofia. 
L'ablazione  di  esso  è  rapidamente  seguita  dai  disordini  descritti  e 
la  morte  si  produce  in  poco  tempo. 

Se  s'inietta  il  sangue  o  il  siero  raccolto  nella  cavità  peritoneale 
di  una  rana  morente  per  estirpazione  dei  due  timi,  a  rane  normali 
o  private  di  uno  o  di  ambedue  i  timi,  si  osserva  che  in  tutte  si  pre- 
sentano fenomeni  adinamici  più  o  meno  accentuati,  che  possono  ti^ora 
determinare  la  morte  anche  nelle  rane  normali,  che  la  producono 
quasi  sempre  in  quelle  private  di  un  solo  timo,  e  che  L'accelerano 
grandemente  in  quelle  private  di  ambedue  gli  organi.  Questo  fiotto 
dimostra  che  gli  umori  della  rana  privata  afibtto  del  timo  conten- 
gono sostanze  tossiche  energiche,  e  che  la  funzione  fiDudamentale  di 
detto  organo  consiste  nel  distruggerle  o  modificarle  in  guisa  da  ren- 
derle innocue. 
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L'estirpazione  del  timo  e  la  trapiantazioDe  o  innesto  del  medesimo 
sotto  la  cute  della  stessa  rana  o  di  altra  già  privata  del  timo,  non 
valgono  ad  impedire  i  fenomeni  di  autointossicazione  che  abbiamo  de- 
scritto. Tuttavia  Abelous  e  Billard  osservarono  il  passeggero  dile- 
guarsi del  fenomeno  di  decolorazione  cutanea.  Invece  l'iniezione 
sottocutanea  dell'estratto  di  timo  di  vitello  (timo  di  vitello  gr.  20, 
acqua  borica  gr.  100),  alla  dose  di  un  centimetro  cubo,  che  contiene 
0,20  gr.  di  timo,  sia  nelle  rane  normali,  sia  in  quelle  private  a  metà 
o  in  totalità  del  timo,  produce  dei  fenomeni  convulsivanti  stricnici, 
e  nello  stesso  tempo  la  decolorazione  cutanea  cessa,  e  il  colore  nor- 
male della  cute  diventa  più  fosco.  Vi  è  dunque  vero  antagonismo 
tra  i  fenomeni  di  deficienza  del  timo  e  quelli  che  si  producono  dopo 
l'iniezione  dell'estratto  di  detto  organo. 

Anche  ver  Eecke  (1899)  ha  istituito  ricerche  sul  timo  delle  rane, 
giungendo  a  conclusioni  in  parte  diverse  di  quelle  emesse  da  Abe- 
lous e  Billard.  Secondo  ver  Eecke  la  funzione  timica  nelle  rane  è 
soggetta  ad  oscillazioni  periodiche  del  tutto  simili  a  quelle  del 
midollo  osseo.  Egli  vide  infatti,  che  il  timo  va  incontro  ad  atrofia 
funzionale  nell'inverno,  e  un  analogo  stato  atrofico  si  nota  anche 
nella  stagione  estiva,  se  le  rane  vengono  fatte  digiunare.  Pertanto 
la  funzione  timica  sarebbe  strettamente  legata  alle  funzioni  degli 
organi  digerenti.  Forse  esso  possiede  inoltre  un'azione  antitossica 
Durante  la  stagione  invernale,  come  in  quella  estiva,  se  gli  animali 
sono  costretti  al  digiuno,  il  timo  non  è  un  organo  indispensabile  alla 
vita.  L'ablazione  parziale  o  totale,  unilaterale  o  bilaterale  di  que- 
st'organo eseguita  in  queste  circostanze  non  ha  nessuna  conseguenza, 
tranne  una  diminuzione  nella  capacità  di  resistenza  degli  animali  con- 
tro eventuali  intossicazioni  esterne. 

Basch  nel  1903  ha  notato,  come  conseguenza  di  ablazioni  del  timo, 
alterazioni  dell'ossificazione  delle  ossa  lunghe.  Negli  animali  senza 
timo  si  ebbe  più  tardi  del  normale  formazione  del  callo  e  guarigione 
nelle  ossa  fratturate.  Finalmente  gli  animali  operati  eliminavano  una 
quantità  maggiore  di  calcio  dei  normali,  quantità  che  poteva  salire 
a  cinque  volte  tanto. 

Svebla  (1896-1900),  iniettando  nel  circolo  un  estratto  acquoso 
della  sostanza  timica  umana  o  di  altri  animali  (maiale,  bue,  cane) 
notò  nei  cani  un'accelerazione  del  polso  e  una  diminuzione  della 
pressione  dal  sangue,  effetti  che  egli  paragonò  a  quelli  che  si  otten- 
gono iniettando  infusi  di  tiroide  e  capsule  surrenali  (?).  Secondo  le 
recenti  ricerche  è  più  verosimile  però  che  quest'azione  degli  estratti 
di  timo  non  sia  dovuta  a  una  sostanza  specifica,  che  si  trova  nel 
timo  —  come  è  il  caso  per  le  ghiandole  soprarenali  —  ma  sibbene 
alle  diverse  sostanze,  specialmente  nucleoproteidi,  che  si  sciolgono 
nell'acqua  e  che  si  trovano  in  tutti  gli  organi  indistintamente.  Un'a- 
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zione  simile  è  stata  infatti  osservata  in  seguito  all'iniezione  di  estratti 
di  molti  altri  organi  (Hammarsten). 

n  Cervesato  tentò  l'organoterapia  del  timo,  muovendo  dal  concetto 
generico  che  nell'uomo  esso  è  un  organo  funzionante  durante  il  pe- 
riodo infantile,  e  cbe  forse  per  ciò  i  bambini  sono  meno  facilmente 
colpiti  e  sono  quasi  immuni  da  certe  malattie.  Lo  Stoppato  riferì  i 
risultati  ottenuti  colla  somministrazione  come  alimento  del  timo  di 
vitello  crudo  o  incompletamente  arrostito,  alla  dose  di  20-40  gr.  al 
giorno,  in  quattro  casi  di  atrofia  infantile^  ed  in  un  caso  di  anemia 
infantile.  In  tutti  egli  rilevò  effetti  terapeutici  molto  incoraggianti 
dopo  un  paio  di  mesi  di  cura:  notevole  miglioramento  dello  stato 
generale  di  nutrizione,  con  sviluppo  del  peso  corporeo  e  aumento 
degli  eritrociti  e  dell'emoglobina  del  sangue.  Poco  apprezzabili  fu- 
rono invece  i  risultati  ottenuti  nei  bambini  affetti  da  rachitismo  e 
da  scrofolosi  addominale,  il  che  accenna  alla  specificità  dell'effetto 
terapeutico  e  conseguentemente  della  funzione  normale  del  timo  come 
organo  che  influenza  il  metabolismo  generale. 

10«  La  milza  è  il  più  grosso  organo  linfoide,  che  partecipa  della 
struttura  dei  gangli  linfatici,  del  timo  e  del  midollo  rosso  delle  ossa, 
il  che  ci  permette  d'affermare  fin  d'ora,  che  la  funzione  di  tutti 
questi  organi  (a  parte  le  differenze  specifiche)  sono  molto  affini,  e 
quindi  possono  in  parte  supplirsi  e  vicariarsi  reciprocamente.  Oltre 
ad  essere  inviluppata  dal  peritoneo,  la  milza  è  fornita  di  una  cap- 
sula, costituita  da  tessuto  fibroso,  elastico,  e  muscolare.  Dalla  faccia 
interna  di  questa  capsula  penetrano  nella  profondità  dell'organo  nu- 
merose trabecole,  che  si  dividono  e  suddividono,  così  da  ridurre  il 
parenchima  in  una  massa  reticolata  elastica  e  contrattile,  a  grandi  e 
piccole  maglie,  nei  vani  delle  quali  è  contenuta  la  così  detta  polpa 
splenica  (fig.  260). 

Spremendo  la  milza  tagliata  traversalmente,  ne  esce  la  polpa  che 
sembra  sangue  coagulato  nerastro,  che  dopo  esposto  all'aria  assume 
una  tinta  rossastra  più  chiara.  Se  si  esamina  al  microscopio  una 
sezione  sottile  di  miza  trattata  con  leggera  soluzione  di  potassa,  si 
rileva  che  la  polpa  splenica  ha  per  sostegno  ed  è  contenuta  entro 
le  maglie  ineguali  di  un  tessuto  linfoide,  rappresentato  da  cellule 
connettivali  frangiate,  ramificate,  e  tra  loro  anastomizzate,  che  sono 
in  connessione  col  tessuto  trabecolare  (fig.  261). 

L'arteria  e  la  vena  splenica  sono  notevoli  per  la  loro  grandezza 
relativamente  al  volume  dell'organo  che  irrigano.  Penetrano  lungo 
l'ilo  nell'interno  della  milza  in  sei  e  più  rami,  poi  si  ramificano  den- 
driticamente, sempre  sostenute  dalle  trabecole  che  le  avvolgono  con 
una  guaina  avventizia  linfoide.  Questa  guaina  nelle  piccole  arterie 
qua  e  là  si  dilata  in  noduli  grigi,  ovali  o  sferici,  di  varia  grandezza 
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(1-0.36  mm.  di  diametro),  di  strattura  simile  ai  follicoli  solitari  del- 
l'intestino, che  si  distinguono  col  nome  di  corpuscoli  o  noduli  del 
Malpighi,  lóro  scopritore.  Per 
lo  più  detti  noduli  si  svilup- 
pano lateralmente  alle  piccole 
ariierie,  dalle  quali  ricevono 
dei  ramoscelli  che  irrigano  il 
tessuto  follicolare  (fig.  262). 
Veduto  a  forte  ingrandimento, 
ciascun  corpuscolo  malpighia- 
no  mostra  una  complessa  strut- 
tura reticolare,  che  lo  diffe 
renzia  dal  tessuto  omonimo 
della  polpa  splenica  come  si 
scorge  nella  fig.  263  che  rap- 
presenta un  preparato  otte- 
muto  col  trattamento  al  cro- 
mato d'argento. 

I  piccoli  rami  arteriosi,  dopo 
abbandonato  il  tessuto  trabe- 
colare  e  penetrati  nel  tessuto 
areolare  labirintico  che  con- 
tiene la  polpa,  si  dividono  in 
])iccoli  ciuffi  di  arteriole  di- 
sposte a  pennello;  in  seguito  perdono  il  loro  carattere  tubulare,  e, 
secondo  Popinione  della  maggioranza  degl'istologi,  non  si  continuano 


Fig.  260.  —  Sezione  verticale  di  una  piccola  por- 
zione di  milsa  amana,  veduta  a  debole  ingran- 
dimento (Kolliker). 

A,  involaoro  peritoneale  e  fibroso;  b,  b,  trabecole; 
e,  e,  corpnsooli  del  Malpighi,  in  uno  dei  anali  si  soorge 
un'arteria  tagliata  trasversalmente,  e  nell'altro  longi- 
tadiDalmente;  d,  ramoscelli  arteriosi  iniettati  ;  e,  polpa 
splenica. 


Fig.  261.  —  Sezione  sottile  di  polpa  splenica,  veduta  a  forte  ingrandimeato, 
nel  punto  d'origine  di  una  piccola  vena  (E.  A.  Sobftffer). 

V,  vennla  riempita  di  eritrociti  e  lencociti;  bl,  eritrociti  che  riempiono  gl'interstlsi  del  tessuto  . 
reticolare  della  polpa;  p,  cellule  ramificate  connetti  vali  ohe  formano  il  reticolo  contenente  la  polpa. 


nel  solito  modo  colle  vene  mediante   una  rete  capillare  chiusa,  ma 
si  aprono  liberamente  nelle  lacune  labirintiche  del  reticolo  splenico. 
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Da  questo  stesso  reticolo,  per  un  processo  inverso,  si  formano  le 
radici  delle  piccole  vene  (vedi  Ùg.  261),  che  poi  sboccano  in  quelle 
decorrenti  lungo  le  trabecole. 

I  vasi  linfatici  della  milza  formano  plessi  nella  capsula  e  nelle 
trabecole.  Non  sono  molto  numerosi;  decorrono  a  contatto  delle  ar- 
terie, e  talvolta  le  circondano  formando  all'intorno  di  esse  dei  plessi. 
Il  tessuto  adenoide  perivascolare  e  i  follicoli  rappresentati  dai  no- 
duli di  Malpighi  comunicano  coi  vasi  linfatici  a  pareti  proprie,  de- 
correnti nel  tessuto  delle  trabecole.  Tutti  i  linfàtici  escono  dall'ilo 

insieme  ai  vasi  sanguigni,  e 
poi  si  recano  ai  gangli  Uni- 
tici della  parte  posteriore  del- 
l'addome. 

1  nervi  della  mihsa  derivano 
dal  plesso    solare;    penetrano 
])er  l'ilo  insieme  ai  vasi.  £«S6i 
sono  certamente    in    rapporto 
periferico  sia  colle  cellule  mu- 
scolari dei  vasi,   sia  colle  cel- 
lule muscolari  della  capsula  e 
delle  trabecole.  La  loro  origine 
centrale  trovasi  probabilmente 
nel  bulbo  e  nel  tratto  cervicale 
del  midollo  spinale.  Per  giun- 
gere alla  periferia  i  nervi  sple- 
nici  passano  per  lo  splancnico 
sinistro  e  pel  ganglio  semilunare,  dal  quale  nasce  il  plesso  splenico. 
Secondo  le  ricerche  istologiche  di  Betzius,  v.  Eolliker  e  Fusari  i 
nervi  della  milza    sono    prevalentemente    amielinici    e    provvedono 
nella  loro  maggioranza  la  muscolatura  vasale. 

Da  quanto  «abbiamo  detto  si  rileva  che  il  sangue  che  per  l'arteria 
splenica  penetra  nella  milza,  si  pone  in  rapporto  immediato  cogli 
elementi  della  i)olpa  splenica  contenuti  nel  sistema  lacunare  labi- 
rintico^ e  che  il  sangue  che  effluisce  dalla  milza  per  la  vena  sple- 
nica deve  avere  attraversato  detto  sistema  lacunare. 

Esaminando  al  microscopio  gli  elementi  mobili  della  polpa  sple- 
nica, si  trova  che  in  massima  parte  essi  constano  di  eritrociti  e  di 
leucociti,  ossia  della  massa  corpuscolare  del  sangue  normale,  adden- 
sata o  con  poco  plasma,  per  effetto  del  forte  rallentamento  che  su- 
bisce la  circolazione  nell'interno  del  sistema  lacunare.  Ma  olt<re  agli 
eritrociti  e  leucociti  ordinari,  nella  polpa  splenica  si  scorgono  altri 
elementi,  simili  a  quelli  del  midollo  delle  ossa.  1  megacariociti  sono 
piuttosto  rari,  almeno  nell'uomo;  ma  abbondano  invece  le  cellule 
ameboidi  di  minore  grandezza  (quantunque  due  volte  più  grandi  dei 


Fig.  262.  —  Piccola  arteria  della  milsa  del  cane. 
COD  molti  oorpusooli  inalpighiaoi  attaccati  alla 
guaina  linfatica  perivanale.  veduta  alPiugran- 
dimento  di  10  diametri  (Kolliker). 
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comani  leucociti)^  molte  delle  qnali  contengono  nel  loro  interno  degli 
eritrociti  in  via  di  disfacimento  (cellule  spleniche  globnlifere).  Tra  i 
leucociti  ordinari  e  le  cellule  globulifere  vi  sono  molte  forme  inter- 
medie, e  tutte  contengono  nel  loro  protoplasma  corpiccioli  estranei 
di  varia  forma  e  grandezza,  rappresentati  da  granuli  di  pigmento  o 


lk.-t 


'"m^^ 


Fìg.  263.  —  BezioDe  di  un  oorpnsoolo  malpighìano  e  del  circostante  tessuto  della  polpa 
splenioa,  colla  rete  capillare  saof^uigna  iniettata,  a  forte  ingrandimento,  previo  trat- 
tamento col  cromato  d^argento  (Oppel). 

1,  corpuscolo  malpighiano;  2,  parte  del  ano  retioolo;  3,  reticolo  più  denso  intomo  al  margine  del 
corposoolo;  i,  tessuto  più  rado  alrestemo  di  qaesto;  5,  6,  tessnto  connettivo  della  guaina  dell'ar- 
teria sulla  quale  aderiva  il  corpuscolo;  7,  capillari  del  corpuscolo;  8,  reticolo  della  polpa  involgente 
l'arteriola. 


detriti  di  eritrociti  inghiottiti  per  fagocitosi  (Kolliker  ed  Ecker) 
(fig.  264).  Anche  il  plasma  in  cui  sono  sospesi  questi  elementi  ame- 
boidi, oltre  agli  eritrociti  normali,  contiene  un  certo  numero  di  eri- 
trociti in  vari  periodi  di  disfacimento,  e  granuli  di  pigmento  deri- 
vati dalla  decomposizione  delPemoglobina. 

Isella  milza  di  animali  molto  giovani  si  trova  costantemente, 
accanto  agli  eritrociti,  un  numero  più  o  meno  notevole  di  eritrobla- 
sti o  corpuscoli  rossi  nucleati  a  diverso  periodo  di  svilupiK)  (Funke 
e  Kolliker).  Anche  negli  animali  adulti,  dietro  ripetuti  salassi,  Biz- 
zozero  e  Sai  violi  videro  nella  polpa  splenica  comparire  gli  emato- 
blasti,  che  mancano  in  condizioni  ordinarie  (Neumann). 

Per  questi  fatti,  e  ricordando  quanto  abbiamo  esposto  intorno 
alle  funzioni  del   midollo  delle   ossa,  non  può  cader  dubbio  che   la 
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milza  sia  nn  organo  emopoietico  ed  emolitico.  La  sua  fanzione  emo- 
poietica, dimostrata  dalla  presenza  degli  eritroblasti,  sembra  molto 
attiva  durante  la  vita  intrauterina,  quando  il  midollo  delle  ossa 
contiene  scarsissima  quantità  di  cellule  rosse  nucleate;  diminuisce 
assai  nel  primo  periodo  della  vita  estranterina,  quando  si  accresce 
la  funzione  emopoietica  del  midollo  delle  ossa;  diventa  nulla 
negli  adulti  nei  quali  il  midollo  delle  ossa  è  in  pieno  esercizio  fun- 
zionale; infine  si  ridesta  negli  adulti  in  quelle  circostanze  in  cui 
all'organismo  è  necessaria  una  formazione  tumultuaria  di  nuovi  ele- 
menti citologici  del  sangue. 


Kig.  264.  —  Cellule  spìeoiche  di  diversa  forma  e  grandeeza,  contenenti  nel  loro  citoplasma 
granuli  di  pigmento,  eritrociti  in  via  di  disAolnsione  o  frammenti  di  eritrociti  già  di- 
sfatti, veduti  a  1200  diametri  d'ingrandimento.  (Da  un  preparato  a  seooo  di  F.  MflUer). 


Che  veramente  la  milza  negli  animali  adulti  non  rappresenti  un 
organo  di  emopoiesi,  è  stato  dimostrato  in  modo  esauriente  dalle  re- 
centi ricerche  di  Paton,  Gulland  e  Fowler  (1902)  nei  cani,  nei  gatti 
e  nei  conigli. 

Questi  autori  si  servirono  di  quattro  diversi  metodi  di  ricerca: 
a)  comparando  il  numero  dei  corpuscoli  sanguigni  presenti  nell'arteria 
splenica  o  nella  carotide  col  numero  dei  corpuscoli  presenti  nella  vena 
splenica;  b)  stabilendo  l'influenza  dell'estirpazione  della  milza  sui  cor- 
puscoli del  sangue;  e)  misurando  il  tempo  impiegato  dagli  animali 
normali  o  senza  milza  per  riacquistare  il  numero  normale  di  corpu- 
scoli sia  dopo  emorragie,  sia  dopo  l'azione  di  agenti  emolitici;  d)  fi- 
nalmente studiando  l'azione  d'infusioni  di  estratti  splenici  sull'emo- 
poiesi. Ottennero  i  seguenti  risultati: 

Nei  cani  e  nei  gatti  non  si  nota  alcuna  dififerei)za  né  nel  numero 
né  nei  caratteri  degli  eritrociti  del  sangue  che  va  alla  milza,  para- 
gonato col  sangue  che    esce   dalla  milza.    Sembra   però    che   esista 
nel  primo  una  lieve  diminuzione  nel  numero  dei  leucociti,  più  spe 
cialmente  di  quelli  polinucleati. 

L'estirpazione  della  milza  nei  cani,  gatti  e  conigli  non  ha  nes- 
suna evidente  influenza  sul  numero  degli  eritrociti,  né  sui  compo- 
nenti proteici  del  plasma  sanguigno  (almeno  nei  cani).  Sembra  però 
susseguire  una  lieve  diminuzione  dei  leucociti  eosinoflli.  Dopo  emor- 
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ragie  liei  conigli  ed  emolisi  nei  cani,  si  ristabilisce  il  numero  normale 
degli  eritrociti  nell'istesso  tempo  tanto  negli  animali  normali,  come 
in  qaelli  senza  milza.  L'iniezione  di  estratti  di  milza  non  deter- 
mina nei  conigli  alcun  aumento  del  numero  degli  eritrociti,  che 
invece  si  ha  iniettando  l'estratto  del  midollo  rosso  delle  ossa. 

Dal  complesso  di  questi  dati  gli  autori  concludono  che  negli 
animali  esaminati  da  essi  non  è  dato  stabilire  un  fatto,  che  provi 
possedere  la  milza  una  rilevante  funzione  emopoietica. 

La  funzione  emolitica  della  milza  parrebbe  doversi  argomentare 
dai  numerosi  fagociti  a  diverso  periodo  di  sviluppo,  dagli  eritrociti 
in  via  di  disfacimento  e  dai  granuli  di  pigmento  contenuti  nel  pla- 
sma della  polpa  splenica*  Anche  le  analisi  fatte  dei  costituenti  chi- 
mici della  milza  rendono  probabile  che  quest'organo  sia  sede  di 
processi  metabolici  assai  complessi  che  importano  la  distruzione  di 
molti  corpuscoli  sanguigni. 

Ma  secondo  le  più  recenti  ricerche  sui  cani,  gatti  e  conigli  di 
Paton  e  Goodall  (1903),  la  milza  non  avrebbe  una  vera  e  propria 
funzione  emolitica;  ma  solo  si  limiterebbe  ad  accogliere  gli  eritrociti 
già  morti,  e  trasformando  chimicamente  il  loro  pigmento  ematico, 
ne  fisserebbe  il  ferro,  che  poi  potrebbe  essere  utilizzato  per  la  neo- 
formazione di  altri  eritrociti. 

D'altra  parte  W.  Bain  (1903),  che  servendosi  della  circolazione  artifi- 
ciale della  milza  e  del  fegato  isolati  di  cane,  si  propose  di  stabilire 
l'importanza  di  questi  due  organi  nei  processi  emolitici,  giunse  alla 
conclusione,  che  tanto  la  milza  che  il  fegato  in  queste  condizioni  di 
sopravvivenza  conservano  la  proprietà  di  distruggere  sia  gli  eritro- 
citi che  i  leucociti.  L'azione  principale  della  milza  concemebbe  i 
leucociti,  di  cui  vengono  distrutti  specialmente  quelli  a  nucleo  poli- 
morfo, però  sarebbe  distrutta  anche  una  certa  quantità  di  eritro- 
citi (2-4  ^^o). 

Oltre  ai  composti  chimici  che  si  rinvengono  in  qualsiasi  organo 
molto  vascolarizzato,  si  trovano  nella  polpa  splenica  altri  prodotti 
speciali.  Uno  dei  piti  importanti  è  un  albuminato  ferrico,  che  dipende 
certamente  dai  cambiamenti  chimici  che  subisce  l'emoglobina  degli 
eritrociti  che  nella  milza  si  disfanno.  La  forte  quantità  di  ferro  che 
si  può  ricavare  dalla  milza,  ha  indotto  alcuni  a  considerare  la  milza 
come  un  deposito  di  ferro  destinato  alla  formazione  di  nuova  emo- 
globina. 

Una  serie  di  recenti  ricerche  del  Tedeschi  (1899)  ha  confermato 
il  fatto  già  ammesso  dal  Kriiger  e  dal  Labicque,  che  la  milza  è  un 
organo  molto  ricco  in  ferro;  che  nei  conigli  giovani  se  ne  trova  in 
media  meno  che  negli  adulti;  e  nei  vecchi  sembra  diminuisca.  Que- 
sto eccesso  di  ferro  della  milza  proviene  probabilmente  dalla  scom- 
posizione dell'emoglobina  degli  eritrociti  che  nella  milza  si  disfimno. 
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Ma  ciò  non  ci  vieta  di  pensare  che  una  parte  almeno  di  qaesti  com- 
posti organici  ferriferi  possa  servire  agli  eritrociti  che  attraversano 
la  milza  come  materiali  di  costruzione  di  nuova  emoglobina.  Infatti 
non  mancano  argomenti  per  affermare  che  Pemoglobina  contenuta 
negli  eritrociti  del  sangue  venoso  che  esce  dalla  milza  è  maggiore 
di  quella  contenuta  negli  eritrociti  del  sangue  arterioso  che  vi  pe- 
netra; e  che  per  conseguenza  la  milza  prende  parte  attiva  alla  for- 
mazione dell'emoglobina  e  alla  maturazione  dei  globuli  rossi  del 
sangue.  In  questo  senso  depongono  specialmente  le  ricerche  del  Gur- 
witsch  (1893)9  ^  d^l  Zelensky  (1891).  Il  primo  eseguì  dieci  minute 
analisi  comparative  del  sangue  della  carotide  e  della  vena  splenica 
dei  cani;  il  secondo  determinò  nei  conigli  e  nei  cani  gli  effetti  delle 
iniezioni  peritoneali  degl'infusi  splenici.  Contando  i  globuli  e  do- 
sando l'emoglobina  collo  spettrofotometro  di  fltlftier,  prima  e  dopo 
l'iniezione,  ottenne  sempre  un  brusco  aumento  dei  primi  e  della  se- 
conda, e  quindi  concluse  che  «  l'infuso  splenico  contiene  i  prodotti 
necessari  alla  rigenerazione  del  sangue  ». 

Il  tessuto  linfoide  della  milza,  rappresentato  specialmente  dai  cor- 
puscoli o  noduli  del  Malpìghi,  dimostra  nella  milza  un  organo 
linfopoietioo  o  formatore  dei  leucociti  analogo  ai  follicoli  e  gangli 
linfatici  (Yirchow).  Ciò  risulta  evidente  dal  £»tto  che  il  sangue  della 
vena  splenica  contiene  un  numero  di  leucociti  notevolmente  mag- 
giore di  quello  del  sangue  dell'arteria  splenica  (Eolliker  e  Hirt,  Biz- 
zozero  e  Salvioli).  Nel  sangue  venoso  splenico  il  rapporto  tra  il  nu- 
mero dei  leucociti  e  quello  degli  eritrociti  è  come  1  :  60  ;  nel  sangue 
arterioso  è  come  1  :  2260.  Nella  leticemia  splenica  si  esalta  grande- 
mente la  funzione  linfopoietica  della  milza,  la  quale  immette  nel  tor- 
rente sanguigno  un  numero  enorme  di  leucociti.  Questo  &tto  coincide 
con  un  ingrossamento  correlativo  dell'organo,  dovuto  ad  iperplasia 
del  tessuto  linfoide. 

Alla  ricchezza  della  milza  in  leucociti  e  allo  speciale  metabolismo 
di  questi  deve  riferirsi  il  fiotto  che  tra  i  composti  chimici  della  polpa 
splenica  abbondano  le  nucleine  e  i  loro  derivati,  vale  a  dire  l'ade- 
nina,  la  iantina,  l' ipozantina,  la  guanina,  l'acido  urico.  Yi  si  tro- 
vano inoltre  la  lecitina,  la  jecorina,  la  colesterina,  l' inosite.  La  rea- 
zione alcalina  della  polpa  splenica  diventa  dopo  poco  tempo  acida 
per  lo  sviluppo  di  acidi  grassi,  tra  i  quali  gli  acidi  succinico,  for- 
mico, acetico,  lattico.  Degna  di  essere  rilevata  è  la  presenza  costante 
dell'acido  urico  anche  nella  milza  fresca,  e  anche  in  quella  degli 
animali  erbivori,  la  urina  dei  quali  non  ne  contiene.  Horbaczewski 
(1889)  constatò  che  se  al  sangue  di  recente  estratto  da  un  animale 
s'infondano  dei  frammenti  di  milza  tuttora  viventi,  questi  deter- 
minano la  formazione  di  notevole  quantità  di  acido  urico.  Ciò  di- 
mostra nella  milza  un  importante,  se  non  esclusivo  organo  di  forma- 
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zione  dell'acido  urico,  il  qnale  deriva,  come  vedremo  altrove,  dalle 
basi  nncleiniche.  che  in  notevole  quantità  si  trovano  nella  polpa 
^splenica. 

Essendo  un  organo  contrattile,  il  volume  della  milza  subisce  grandi 
variazioni.  !N'ormalmente  essa  si  gonfia  durante  il  perìodo  digestivo^ 
raggiungendo  il  massimo  volume  cinque  ore  dopo  il  pasto;  rimane 
turgida  per  qualche  tempo,  e  infine  riacquista  il  volume  normale. 
È  l'effetto  di  una  iperemia  attiva  analoga  a  quella  che  contempo- 
raneamente subiscono  la  mucosa  gastroenterica,  il  pancreas,  e  le  altre 
glandole  annesse  all'apparato  digerente.  Questa  coincidenza  può  far 
sospettare  V  intervento  attivo  della  milza  nei  fenomeni  chimici  delle 
secrezioni  digestive.  Sembra  infatti  probabile,  dal  punto  di  vista 
teorico,  che  la  milza  congestionata,  mediante  le  sostanze  nutritive 
di  recente  assorbite  dall'apparato  digerente,  produca  e  versi  nel 
sangue  delle  sostanze  che  favoriscono  in  qualche  modo  la  formazione 
degli  enzimi  che  sono  i  principi  attivi  del  succo  gastrico  (Baccelli) 
o  del  succo  pancreatico  (Schiff,  Herzen).  Torneremo  altrove  su  questo 
argomento.  Sembra  anche  probabile  che  la  milza,  e  forse  gli  organi 
e  tessuti  lìnfoidi  in  generale,  servano  di  magazzini  o  luoghi  di  ri- 
serva per  le  sostanze  proteiche  provenienti  dalla  digestione,  e  che 
non  potrebbero  essere  immediatamente  impiegati  dai  tessuti,  come 
il  fegato  fa  da  magazzino  agi'  idrati  di  carbonio  che  vi  si  accumu- 
lano in  forma  di  glicogeno.  Questa  ipotesi  ha  in  suo  favore  il  £a>tto 
della  forte  riduzione  che  subiscono  la  milza  e  i  gangli  linfatici  du- 
rante l' inanizione  (Fredericq). 

Un  altro  fenomeno  importante,  desunto  dall'osservazione  clinica, 
è  r  inturgidimento  temporaneo  che  subisce  la  milza  in  molte  piressie 
che  accompagnano  le  malattie  infettive.  !N'elle  febbri  malariche,  col 
ripetersi  degli  accessi,  aumenta  sempre  più  l'ingrossamento  della 
milza,  che  diventa  permanente  e  può  raggiungere  proporzioni  note- 
volissime, sia  per  accumulo  in  essa  dei  parassiti  malarici  e  dei  loro 
prodotti,  sia  per  probabile  paralisi  di  tutti  gli  elementi  muscolari 
dell'organo.  Vedemmo  che  anche  i  gangli  linfatici,  per  un  processo 
analogo,  s'inturgidiscono  in  circostanze  morbose  consimili,  e  che 
questo  processo  ha  una  grande  importanza  per  arrestare  i  germi  in- 
fettivi e  rendere  innocue  le  sostanze  tossiche  da  essi  prodotte.  Anche 
la  milza  può  essere  adunque  considerata  come  un  organo  di  difesa 
contro  gli  agenti  infettanti,  il  che  armonizza  perfettamente  col  fatto 
dei  numerosi  fagociti  contenuti  nella  polpa  splenica. 

La  contrattilità  della  milza  è  stata  studiata,  sia  colle  stimolazioni 
dirette  dell'organo,  sia  colle  stimolazioni  dei  nervi  periferici  che  vi 
accedono,  sia  colla  stimolazione  diretta  o  riflessa  dei  centri  nervosi. 

Se  si  mette  a  nudo  la  milza  di  un  cane  narcotizzato,  il  contatto 
deiraria  determina  dapprima  una  contrazione  dell'organo,  che  dojK) 
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qaalche  tempo  scompare,  e  la  superficie  del  medesimo  diventa  di 
naovo  liscia  e  di  color  rosso  cupo.  Appoggiando  allora  le  estremità 
ravvicinate  degli  elettrodi  di  una  corrente  indotta  in  un  punto  qua- 
lunque dell'organo,  si  produce  in  questa  un  infossamento  e  impalli- 
dimento  per  effetto  di  una  contrazione  locale  che  ne  scaccia  il  sangue. 
Muovendo  lungo  la  superficie  dell'organo  gli  elettrodi,  vi  si  può 
scrivere  tracciandovi  dei  solchi  e  delle  linee  pallide  alle  quali  si  può 
dare  qualsiasi  forma  (Briicke}.  La  milza  dell'  uomo  ha  una  contratti- 
lità minore  di  quella  del  cane,  del  gatto,  e  di  molti  altri  animali, 
pel  minor  numero  di  cellule  muscolari  contenute  nella  capsula  e  nelle 
trabecole;  tuttavia  si  può  constatarne  la  contrazione  col  metodo 
della  percussione,  in  seguito  alla  faradizzazione  dell'organo  condotta 
attraverso  la  cute  (Botkin). 

Mediante  il  metodo  pletismografico,  ingegnosamente  modificato  ed 
applicato  alla  milza  in  situ,  fu  possibile  al  Boy  lo  studio  delle  varia- 
zioni automatiche  del  volume  di  detto  organo.  Egli  constatò  che  la 
milza  dei  cani  e  dei  gatti  presenta  periodiche  contrazioni  ed  espan- 
sioni della  durata  complessiva  di  circa  uq  minuto,  indipendenti  da 
lente  oscillazioni  della  pressione  arteriosa,  e  quindi  da  dilatazioni  e 
costrizioni  delle  arterie,  e  che  debbono  perciò  riferirsi  a  periodiche 
contrazioni  ed  espansioni  delle  cellule  muscolari  della  capsula  e  delle 
trabecole.  Sicché  la  milza  di  detti  animali  è  un  organo  muscolare 
che  ritmicamente  si  espande  ed  accoglie  una  maggior  copia  di  sangue, 
e  ritmicamente  si  contrae  per  espellere  una  parte  notevole  del  sangue 
che  contiene,  verso  il  fegato.  Durante  l'espansione  il  sangue  che 
dilaga  e  ristagna  nel  reticolo  della  polpa  splenica,  subisce  probabil- 
mente importanti  cambiamenti  metabolici  ;  durante  la  contrazione  il 
sangue  che  ha  subito  i  detti  cambiamenti,  e  non  pochi  degli  ele- 
menti mobili  annidati  nelle  areole  contenenti  la  polpa  e  nel  tes- 
suto follicolare  dei  corpuscoli  malpighiani,  sono  sospinti  attraverso 
i  vasi  eflfórenti  dell'organo. 

L'attività  muscolare  della  milza,  sia  della  muscolatura  della  cap 
sula  e  delle  trabecole,  sia  di  quella  dei  vasi,  è  regolata  e  dominata 
dal  sistema  nervoso.  Si  può  ottenere  una  forte  e  più  o  meno  rapida 
contrazione  della  milza  coll'eccitamento  elettrico  del  bulbo,  del  tratto 
cervicale  superiore  del  midollo,  dello  splancnico  sinistro,  del  ganglio 
semilunare,  infine  del  plesso  nervoso  splenico  (Tarchanoff)*  Si  può 
ottenere  lo  stesso  effetto  in  via  rifiessa,  coll'eccitamento  elettrico  di 
un  nervo  di  senso,  o  del  moncone  centrale  del  vago.  Dipendente 
dall'eccitamento  del  sistema  nervoso,  che  domina  la  muscolatura 
della  milza,  è  anche  la  contrazione  di  quest'organo  che  si  produce 
durante  l'asfissia,  come  pure  per  effetto  della  stricnizzazione  e  della 
forte  chinizzaziono  dell'animale.  Il  taglio  dei  nervi  splenici,  o  la  pa- 
ralisi di  essi  da  qualsivoglia  causa  prodotta,  induce  effetti  opposti, 
vale  a  dire  l' ingrossamento  passivo  dell'organo. 
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Secondo  Bolgak  (1877)  i  centri  riflessi  e  motori  dei  muscoli  della 
milza  si  troverebbero  in  quel  tratto  del  midollo  spinale^  compreso 
tra  la  1.*  e  la  4.*  vertebra  xjervicale,  mentre  più  in  basso  sino  alla 
11.*  vertebra  dorsale  decorrerebbero  soltanto  le  vie  nervose  affe- 
renti ed  efferenti  della  milza.  Schafer  e  Moore  (1896)  confermarono 
essenzialmente  questi  risaltati. 

(Considerando  la  forte  differenza  di  volnme  che  può  assumere  la 
milza  per  semplice  variazione  della  quantità  di  sangue  che  essa  ac- 
coglie, alcuni  fisiologi,  tra  i  quali  il  BrUcke,  hanno  considerata  la 
milza  come  un  divertioulumj  capace  di  modificare  o  influenzare  in 
vario  modo  la  circolazione  degli  altri  organi  addominali,  segnata- 
mente dello  stomaco  e  del  fegato.  Questo  concetto  si  fonda  sul  fatto 
anatomico  che  le  arterie  splenica,  coronaria  stomachica  ed  epatica,  sono 
tre  rami  di  un  medesimo  tronco,  l'arteria  celiaca,  e  quindi  secondo 
che  è  facilitato  o  difficoltato  l'accesso  del  sangue  per  l'arteria  sple- 
nica, deve  diminuire  o  aumentare  l' irrigazione  sanguigna  dello  sto- 
maco e  del  fegato.  Il  Drosdoff  e  il  Botschetschkaroff  hanno  diretta- 
mente osservato  che  la  contrazione  della  milza  induce  un  aumento 
dell'  irrigazione  sanguigna  del  fegato.  Stimolando  i  nervi  del  plesso 
splenico  previamente  recisi,  e  quindi  producendo  una  forte  contra- 
zione della  milza,  si  accresce  in  modo  evidente  la  quantità  di  san- 
gue che  fluisce  da  una  puntura  fatta  precedentemente  alla  superficie 
del  fegato. 

A  queste  nozioni  positive  intorno  ai  diversi  uffici  fisiologici  attri- 
buibili alla  milza,  poco  aggiungono  1  risultati  degli  studi  metodici 
eseguiti  negli  ultimi  anni  intorno  agli  effetti  dell'estirpazione  della 
medesima.  Galeno  e  Plinio  già  sapevano  che  la  milza  può  essere 
estirpata  senza  danno  dell'animale.  La  prima  estirpazione  della  milza 
nell'  uomo  fu  fatta  nel  1549  dall'  italiano  Zaccarelli.  Morgagni  narrò 
di  una  donna  alla  quale  fu  estirpata  la  milza  che  era  fuoriuscita  da 
una  ferita  addominale,  e  che  sopravvisse  cinque  anni  e  divenne 
madre  dopo  l'operazione.  Innumerevoli  sono  gli  esperimenti  fatti  in 
proposito^  e  non  vi  hd  —  io  credo  ~  fisiologo  che  non  abbia  più  di 
una  volta  tentato  con  successo  l'estirpazione  della  milza,  sia  nei 
cani,  sia  nei  conigli.  Dopo  l' introduzione  in  chirurgia  del  metodo 
antisettico^  molti  chirurghi  hanno  eseguita  questa  operazione  nel- 
1'  uomo  a  scopo  terapeutico.  !N'aturalmente  gl'insuccessi  nei  casi  di 
leucemia,  di  degenerazione  amiloide,  di  stasi  circolatoria  dell'or- 
gano, non  dimostrano  affatto  che  la  milza  sia  nell'  uomo  indispensa- 
bile alla  vita,  poiché  i  molti  successi  (66  7©  secondo  Vulpius)  in 
casi  di  milza  ambulante,  d'ipertrofia  semplice,  di  suppurazione,  di 
cisti,  di  sarcomi,  provano  invece  che  si  può  sopravvivere  senza 
danno  alla  privazione  dell'organo,  purché  non  preesistano  altre  gravi 
alterazioni. 
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Non  solo  gli  animali  resistono  allo  smilzamento,  ma  è  dimostrato 
dagli  esperimenti  del  Tizzoni  (1884)  sui  conigli,  del  Enrlow  (1862) 
sulle  cavie,  del  Dastre  (1893)  sui  giovani  cani,  gatti,  cavie,  topi, 
che  questa  operazione  non  ritarda  sensibilmente  lo  sviluppo,  né 
toglie  la  capacità  riproduttiva. 

Contando  i  globuli  del  sangue  prima  e  dopo  lo  smilzamento  sia 
nei  cani  (Emelianow,  1893),  sia  nei  conigli  e  nelle  capre  (Vulpius, 
1894),  si  è  osservata  una  diminuzione  relativa  degli  eritrociti  ed  un 
aumento  relativo  dei  leucociti.  Lo  stesso  fatto  è  stato  più  volte 
constatato  dopo  la  splenectomia  eseguita  nelP  uomo,  specialmente 
nei  casi  riferiti  dal  Credè,  dal  Eocher,  dal  Severanu,  dallo  Czerny. 
È  questo  V  unico  fatto  che  potrebbe  invocarsi  a  sostegno  della  dot- 
trina che  nella  milza  molti  leucociti  si  trasformino  in  eritrociti,  as- 
sumendo o  formando  emoglobina  ed  espellendo  il  nucleo  o  lascian- 
dolo atrofizzare  e  riassorbire.  Ma  abbiamo  veduto  come  questa 
dottrina  sia  contradetta  dalle  osservazioni  microscopiche  degli  ele- 
menti mobili  della  polpa  splenica,  tra  i  quali  non  si  rinvengono 
normalmente  eritroblasti  o  altre  forme  di  transizione  tra  i  leucociti 
e  gli  eritrociti.  D'altra  parte  le  osservazioni  del  Vulpius  dimostrano 
che  al  massimo  dopo  nove  settimane  dallo  smilzamento,  più  non  è 
dato  osservare  alcuna  differenza  rispetto  ai  corpuscoli  del  sangue 
tra  gli  animali  normali  e  quelli  privati  di  milza,  il  che  dimostra 
che  la  funzione  linfopoìetica  ed  emopoietica  di  detto  organo  può 
essere  &cilmente  supplita  sia  dai  gangli  linfatici,  sia  dalla  midolla 
delle  ossa.  In  questo  senso  ci  sembra  debbano  interpretarsi  i  risul- 
tati negativi  più  recenti  ottenuti  dagli  sperimentatori  inglesi  Paton, 
GuUand  e  Fowler,  dianzi  citati. 

L'ipertrofia  dei  gangli  linfatici  dopo  lo  smilzamento  è  stata  più 
volte  osservata  sia  negli  animali  sia  nell'uomo;  ma  il  fatto  non  è 
costante  e  quando  si  presenta  non  è  di  lunga  darata,  il  che  per- 
mette di  supporre  che  sia  effetto  delle  alterazioni  indotte  dall'atto 
operatorio.  Ma  anche  senza  evidente  ipertrofia  si  può  ritenere  che 
i  gangli  linfatici,  che  sono  numerosissimi,  possano  vicariare  la  ces- 
sata funzione  della  milza. 

Il  midollo  delle  ossa  sembra  talora  contenga  dopo  lo  smilzamento 
un  numero  maggiore  di  ematoblasti  (Litten  e  Orth,  Emelianow);  nei 
conigli  e  nelle  cavie  smilzate  contiene  una  quantità  di  ferro  supe- 
dorè  a  quella  degli  animali  intatti  della  stessa  età  (Tedeschi,  1899). 
Ma  questa  supplenza  non  è  sempre  manifesta,  e  in  ogni  caso  non 
è  indispensabUe,  perchè  i  pesci  che  mancano  di  midollo  delle  ossa 
sopportano  lo  smilzamento  senza  subire  alcuna  sensibile  variazione 
noi  corpuscoli  del  sangue  (Pouchet,  1878). 

Non  mancano  osservazioni  le  quali  tenderebbero  a  insinuare  il  so- 
spetto che  le  funzioni  della  milza   possano  essere  in  parte  compen- 
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sate  dal  fegato.  Il  Maggiorarli  (1862)  constatò  ohe  il  peso  del  fegato 
dei  conigli  smilzati  supera  di  circa  '/g  quello  dei  conigli  intatti;  il 
Montenovesi  (1893)  descrisse  un  caso  clinico  di  epatomegalia. conse- 
cutiva allo  smilzamento  ;  infine  il  Tedeschi  (1899)  ha  recentemente 
trovato  che  il  fegato  dei  conigli  smilzati  contiene  una  quantità  media 
di  ferro  maggiore  di  quella  contenuta  nel  fegato  dei  conigli  intatti, 
giovani  e  adulti.  Ma  questi  fatti  non  ci  sembrano  abbastanza  dimo- 
strativiy  da  farci  ammettere  che  il  fegato  subisca  una  tale  modifica- 
zione, da  riassumere  la  funzione  emopoietica  che  esso  compie  du- 
rante la  vita  embrionale.  L'aumento  del  volume  e  del  peso  del  fegato 
dopo  lo  smilzamento,  come  pure  la  maggiore  ricchezza  in  ferro,  può 
dipendere  da  una  più  copiosa  irrigazione  sanguigna,  e  anche  —  come 
giustamente  supx>ose  il  Maffacci  —  da  che  detto  viscere,  dopo  la 
splenectomia  per  ipertrofia  malarica,  diventa  il  principale  deposito 
dei  parassiti  e  pigmenti  malarici. 

Fa  sostenuto  che  la  milza,  dopo  l'estirpazione  totale,  si  riproduca 
o  rigeneri  in  forma  di  una  o  più  piccole  milze  che  non  preesistevano 
all'atto  operatorio  (Velia,  Tizzoni).  Ma  in  seguito  si  vide  che  non 
raramente  in  vicinanza  della  milza,  nell'omento  gastro-splenico  e  nel 
grande  omento,  trovansi  dei  noduli  di  sostanza  analoga  alla  milza, 
che  rappresentano  vere  milze  accessorie  o  soprannumerarie,  che  dopo 
l'estirpazione  della  grande  milza  possono  assumere  uno  sviluppo 
maggiore  (Foà).  Fu  anche  dimostrato  che  se  nell'atto  dell'estirpa- 
zione della  milza  vi  sia  stata  disseminazione  nell'omento  della  polpa 
splenica,  questa  è  capace  d' innestarsi  e  di  dar  luogo  alla  formazione 
di  piccole  milze  ove  prima  non  esistevano  (Cecchini  e  Grifflni).  In 
ogni  modo  l'attitudine  del  tessuto  splenico  linfoide  d'innestarsi  e 
riprodursi,  non  x>otrebbe  mai  essere  invocata  in  fiftvore  della  tesi 
che  la  milza  sia  un  organo  indispensabile  alla  vita.  Quale  che  sia 
l' importanza  delle  sue  funzioni,  queste  possono  essere  focilmente 
supplite  dagli  altri  tessuti  linfoidi  di  cui  l'organismo  abbonda. 

Vogliamo  infine  ricordare,  che  da  parecchi  anni  sono  state  de- 
scritte delle  speciali  modificazioni  di  glandolo  linfatiche  che  furono 
indicate  col  nome  di  glandole  linfatiche  sanguigne  (Leydig,  Gibbes, 
Robertson,  Drummond,  Vincent  e  Harrison,  Weidenreich).  Si  trovano 
lungo  tutto  il  decorso  dell'aorta  e  si  differenziano  dalle  comuni 
glandolo  lin&tiche  pel  fatto,  che  in  esse  non  sono  stati  potuti  dimo- 
strare vasi  linfatici.  Tanto  il  seno  che  i  vasi  sono  riempiti  di  sangue 
invece  che  di  linfa.  Per  la  loro  struttura  istologica  rappresentereb- 
bero un  anello  di  congiunzione  tra  le  comuni  glandolo  lin&tiche  e 
la  milza  (Vincent  e  Harrison).  Probabilmente  la  loro  funzione  è 
analoga  a  quella  degli  altri  organi  emopoietici  (Seemann  1904). 
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Van  der  Stricht,  Aroh.  de  Biologie,  t.  XII,  1892. 
HowEL,  Journal  of  Morphology,  voi.  IV,  1890. 
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Endoplasma,  17. 
Endosmometro,  150. 
Energia  attuale  e  potenziale,  46. 
>         ^conservazione  delP),  5. 
Enteroohinasi,  33. 
Enzimi  del  sangoe,  135  s. 
»       (classi fioazione  degli),  35  s. 
»       (natura  e  proprie^  degli),  31  s. 
Eredità.  47  s. 
Erepsina,  35,  37. 
Eritroblasti,  562. 
Eritrociti,  105  s.,  668  s. 

»         della  liDfa,  538. 

»         del  midollo  osseo,  562. 

»         nucleati,  562  s. 
Espirazipne,  427  s.,  441  s. 
Esploratore  esofageo,  243  s.,  427,  448  s. 

>  rettale,  448  s. 

Estrasistole,  341. 
Eterogenesi,  54. 
ETolnzione,  2  s.,  9,  48  s.,  96. 
Eudarina  elegaHi,  16. 
Eapnea,  423,  436  s.,  491,  496  s. 


Facciale  (nervo).  868. 

Fagociti  e  fagocitiamo,  123. 

Fase  refrattaria  del  cuore,  340  s. 

FecoU,  19. 

Femorale  (art.)  (sfimogrammi  della),  288  8. 

Feoilalanina,  29. 

Fenilidrazina  (prova  della),  39  s. 

Fenomenalismo,  7. 

Fenomeni  obiettivi  e  subiettivi,  6  s. 

»  psicbioi,  6. 

»  vitali,  1  8. 

»         vitali  (sostrato  materiale  dei) 

11,8. 

Fenomeno  cardiaco,  320  s..  519. 

>  respiratorio,  516  s.,  5198. 
Fermenti,  31  a. 

>  proteolitici,  28. 

>  inorganici,  84,  vedi  anche  En- 

zimi. 
Fermento    fibrìnico,    185  s.,   Tedi  anobe 

Trombina. 
Ferro  nella  milza,  577  s. 

»       nelPemoglobioa,  114. 
Fibrina.  102,  131  s.,  144  s. 
Fibringlobnlina,  144. 
Fibrinogeno,  24  s.,  131,  143  s. 
Fibroina,  24  s. 
Filogenia,  2  s.,  48  s. 


Filosofi  della  natura,  5, 
Filtrazione  e  linfogenesi,  545  s. 
Fistola  del  dutto  toracico,  538. 

>        del  pericardio,  229  8. 
Fisiologia^  1  s. 

»         cellulare,  9  s. 

»         generale,  3,  9. 

»         comparata,  9. 

>         speciale,  9. 
Flebogrammi,  216  s. 
Flogisto,  393. 
Flogosina,  189. 
FolQcoli  agminati,  555, 
»  solitari,  554  8. 

Formazione  reticolare,  come  sede  dei  cen- 
tri respiratori,  467  s. 
Fosfati,  41. 
Fotomorfosi,  51. 
Fototassi,  83. 

Fremito  di  gatto  nei  vizi  valvolari   car- 
diaci, 212  8. 
Frenici  (nervi),  468  s. 

»       (efietti  del  taglio  dei),  464. 
Frenografo,  486. 
Fruttosio,  39. 
fhimaria  hffgrometricaf  62. 
Funghi,  60,  63. 
Funicolo  solitario,  467  s. 
Funzione,  2  s. 
Funzioni  animali  e  vegetative,  97. 


Oaliufn  apariìM,  84. 

Galvanotassi,  84  s. 

Gangli  linfatici,  532,  554,  556  s. 

Gas  (assorbimento  e  diffusione  dei),  397. 

»    degli  organismi,  41. 

»    del  plasma,  140. 

»    del  sangue,  399  s. 

>    (estrazione  dei)  dal  sangue,  400  s. 

»    (scambio  respiratorio  dei),  396  s. 

»    §ilve§tref  890. 
Geomorfosi,  51. 
Geotassi,  81. 
Ghiandola  sottomascellare  (nervi  e  dutto 

della),  862. 
Glandolo  linfatiche  sanguigne,  583. 
Glicilglicioa,  30  s. 
GlicoooUa,  29  s. 
Glicogeno,  19,  40  8.,  138. 
Glicoproteidi,  24  s.,  29  s. 
Glicosamina,  26,  29  s. 
Glicosio,  29  8.,  89  s. 

9       del  sangue,  138. 
Globina,  26. 
Globuline,  24  s. 

»         del  sangue,  132. 
Globuli  bianchi    del  Mangue,    120,   vedi 
Leucociti. 
»         rossi  del  sangue,  105  8.,  vedi  Eri- 
trociti. 
Glossofaringeo  (nervo),  380,  488. 
Gomma  animale,  188. 
Gomme,  40. 

Grandezza  respiratoria,  443,  482. 
Granuli  protoplasmatici,  19. 
GranuloplasDia,  17. 
Grassi,  19,  21,  38  s. 
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Grassi  del  plasma,  137. 

»      e  quoziente  respiratorio,  419. 
Gaanina,  26,  36,  88. 
Onanasi,  36. 


laloplasma,  17. 
lotuB  oardia,  286  s. 
Idioplasma,  52. 
Idrati  di  carbonio,  21,  88  s. 
»       »         »         e    quoziente    respira- 
torio, 419. 
Idrobilimbina,  116. 
Idrodinamica  e   circolazione  sanguigna, 

247  s. 
Idroemia,  151,161. 
Idrogel,  27. 
Idrogenasi.  37. 
Idrolisi  delle  proteine,  28. 
Idromorfosi,  51. 
Idroscì,  22. 

lecorina  nel  plasma,  138. 
Immanità  e  immunizzazione,  164. 
Inanizione,  68  s. 
Infiammazione,  186  s. 
Infundiboli  polmonari,  428. 
Inibitori    (nervi)    deirattività  cardiaca, 

342  8. 
Innesti,  18. 
Inspirazione,  427  s. 
Insufficienze  valvolari  cardiache,  211, 
Intercartilaginei  (muscoli),  434  s. 
Intercostali  (muscoli),  481  s. 
Intersistole,  218  s. 
Invertasi,  83,  35. 
Invertina,  35,  64. 
Ioni,  34. 

Ionizzazione,  151  s. 
Iperemia  attiva,  361  s. 

>         neuroparalitica,  865. 
Ipoglosso  (nervo),  868. 
Ipoxantina,    26,  36,  38. 
Ischemia  attiva,  361  s. 
Isolencina,  29. 
Istidina,  29. 
Istoni,  24  8.,  146  s. 


Knephoplankton,  88. 

L 

Lamarckismo,  51  s. 

Laringe  (moti  respiratori  della),  442  s. 

Laringei  (nervi)  e  respirazione,  488. 

Latte  (cagliameuto  del),  144. 

Lattacidasi,  37. 

Lattolasi,  37. 

Lattosio,  40. 

Lavoro  compiuto  dal  onore,  244  s. 

>        mnsoolare  e  dispnea,  493  s. 
Lecitina,  38,  138. 
Leucemia,  124,  559,  578. 
Leaoina,  29,  136. 
Leucociti,  105  s .,  120  s. 

»         (chemotassi  dei),  79  s.,  123,  189. 

»  del  midollo  osseo,  561  s. 


Leucociti  della  linfa,  538. 

>  e  coagulazione  del  sangue,  142. 
»         (origine  dei),  558  s. 

Leucocitosi,  161. 
Lenconuoleina,  146  s. 
Levulosio,  89. 
LimulM  (onore  di),  331. 
Linfa,  98. 
>        (composizione   e   caratteri  della), 

»        (circolazione  della),  181  s.,  541  s. 

»       dei  tessati,  537,  552  s. 

»        del  sangue,  537  s. 

»        (formazione  della)  545. 

»       (origine  della),  531. 

»        postmortaie,  510. 
Linfa^o^hi,  548  s. 
Linfatici,  vedi  Vasi  linfatici. 
Linfociti,  121,  588,  561. 
Lìnfogenesi,  545  s. 
Linfe poiesi  splenica,  578. 
Lisina,  29. 
Lipasi,  .S5,  185  s. 
Lnce,  come  stimolo,  82. 

M 

Macrociti,  106. 

Mal  di  montagna,  498. 

Maltasi,  35. 

Manometri  per  la  pressione  del   sangue, 

220  8.,  259  8. 
Mare  (zone  biologiche  del),  86  s. 
Materia.  5. 

Materialismo  filosofico,  5  s. 
Meccanica  del  cuore,  192  s. 

>  respiratoria,  422  s. 
Meccanismo  della  sostanza  vivente,  91  h. 
Meccanomorfosi,  51. 

Megaoariociti.  561  s. 
Meiocardia,  189,  229. 

>  (effetti  della),  241  s. 
Melanine,  27* 

Membrana  cellulare,  13  s. 

Merotomia,  13. 

Metabolismo,  45  s.,  71,  77,  91  s. 

Metaemoglobina,  114. 

Metaglobulina,  132  s. 

Metodi  per  lo  studio  dell' atti  vita  cardiaca, 

807  8. 
Metodo  grafico,  257  s. 
Microciti,  106. 
Midollo  osseo,  560  s. 

>  spinale  (centri    vasomotori   del), 

384  8. 
»       spinale   (centri   respiratori   del), 

469  s. 
Milza,  572  s. 

»      (asportazione  della),  581  s. 

>  (contrattilità  della),  579  s. 
»      struttura,  572. 

Mimo$a  pudica^  56. 

Miocardio  (fisiologia  del),  304  s.,  v.  Cuore 

e  Attività  cardiaca. 
Miografi  cardiaci,  308  s. 
Miosina,  24  s. 
Missoameba,  17. 
Missomiceti,  15. 
Molibdenato  di  ammonio,  42. 
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Monismo,  6  a. 
Monosaocaridi,  99. 
Morfologia,  2  s. 

>  comparata,  9. 
Morte  ap[>arente,  70. 
Movimenti  ameboidi,  77*  132. 

»         attivi  polmonari,  464  s. 

>  cardiaci,  307  e. 

>  cardiopnenmatici,  422. 
»         dei  va«i  linfatici,  542  s. 

>  dei  vasi  sanffnigni,  300  8. 

>  respiratori,  427,  447. 

»         respiratori  concomitanti  o  ac- 
cessori, 442  s. 
»         resj^iratori  (tini  dei),  436  s. 
Murmurc  vescicolare,  44^. 
Muscoli  del  collo,  431. 
»       del  torace,  438  s. 
»        espiratori,  431  s. 
»       inspiratori,  431  s. 
»       intercostali,  431  s.,  437  s. 
»       lìsci  bronchiali,  464  s. 
»       lisci  vasali,  860  s. 
Mntazioni,  54  s. 

N 

Narici  nasali  (moti  respiratori  delle),  443. 

Negbelismo.  52  s. 

Neolamarckisnio,  51  s. 

Neovitalismo,  6. 

Nepenthet,  57. 

Nervi  afferenti  respiratori,  463,  4808.,  489s. 

>  cardiaci  (fisiologia  dei),  304s.,  842  s. 

>  dei  vasi  linfatici,  542  s. 

»      del  collo  del  coniglio,  355. 

»      dt^lle   gbiandole   sottomascellari, 

361  8. 
»      erigenti,  870. 
»      motori  respiratori,  463  s. 
»      8«»cretori,  548. 

>  vasali,  360  s.,  548. 
Nodo  vitale.  466. 
Nodali  del  Malpighi,  573. 

»        di  Aransio,  199. 
Nucleina.  26,  38,  42. 
Nncleoalbumine,  24  s. 
Nucleo  cellulare,  13  8.,  19  s. 
Nucleolo,  42. 
Nudeoistone,  146  8. 
Nudeoproteidi,  24  8. 
Nutrisione,  45  s. 


Oenotheraf  54. 

Olfattorio  e  respirazione,  489. 

Oligocitemia,  161. 

Ombre  corpuscolari,  112. 

Ontogenia,  2s.,  48  s. 

Onda  sfigmica,  256. 

»  »  dicrotica,  281  s. 

»  »  secondaria  riflessa,  257. 

»  »  primaria,  281  s. 

Ordegni  nervosi  del  ritmo  respiratorio. 

Organi  intratoracici,  426  s. 
%       linfopoietici,  558  s. 
Organismi  elementari,  12  s. 


Ossidasi,  36  s.,  135. 
Ossiemoglobina,  112  s. 
Ossigeno  (assorbimento  dell'),   dall'emo- 
globina,  402  s.,  416. 

»       come  condizione  vitale,  71  8. 

»       dell'aria  espirata,  417. 

»       della  respirazione,  409. 

»       del  sangue,  899  8. 

»       e  attività  cardiaca,  312  s. 

»       e  sistema  nervoso  centrale,  414. 

»        intermolecolare,  414. 

»        (scoperta  dell')»  393  s. 
Ossi  prolina,  29. 
Ossiproteina,  24. 
Ovoalbumina,  133. 
Ovomucoide,  133. 
Ottico  (nervo)  e  respirazione,  489. 


Paleontologia,  3. 
Pancreas  ui  Aselli,  558  s. 
Panteplankton,  88. 
Papaina,  35,  57. 
Paracaseina,  144. 
Paraglobnlina,  132  s. 
Parafisi,  77. 
Parameci  (galvanotassi  dei),  85. 

>         (geotassi  dei),  81. 
Parassiti,  63. 
Pausa  respiratoria,  507. 
Pentosi,  26. 
Pepsina,  35. 
Peptidi.  24  8.,  80  8. 
Peptoni^  24  s. 

Percussione  polmonare,  447  s. 
Pericardio  (fistola  del),  229  s. 
Perisistole,  192  s.,  218  s. 
Perossidasi.  36. 

Peso  specifico  del  sangue,  99  s. 
Piante  (caratteri  delle),  55  s. 
Phaoplankton,  88. 
Pianto,  460. 
Piastrine,  125  8. 

»         e  coagulazione  del  sangue,  142. 
Picnometri,  100. 
Piesometro,  249. 
Pigmenti,  24  s. 
Pinocitosi,  560. 
Pinza  miografica,  808  s. 
Piogeni,  189. 
Pirimidina,  26. 
Flaoenta  ManguinU,  108. 
Placche  del  Peyer,  655. 
Plankton,  87  s. 
Plasma  sanguigno,  102,  130  s. 

»  »         (conduttività  elettrica 

del),  149  8. 

>  »         (concentrazione  mole- 

colare del),  149  8. 

>  »         r^s  del),  140,  406. 

»  »         vi'*^  ^  idrati  di  car- 

bonio del),  137  8. 

»  >         (sost.  inorganiche  del), 

138  8. 

>  >         (sost.  istogeniche  del), 

182  8. 
»  »         (sost.  istolitiche  del), 

136  8. 
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Plaèma  sanffaino  (pressioDe  osmotica  del). 
140,  149  8. 
»  »         salato,  182. 

»  >         (viscosità  del),  149  s. 

Plasmodio,  15  s. 
Plateau  sistolico,  219  s. 
Pletismograii,  296  s.,  363  s.,  446. 
Pletismogrammi,  297  s. 

»  cardiaci,  280. 

Pletora,  105,  162. 
Plnrimismo,  8. 
Pnenma,  389. 
Pneamografi,  486. 
Pneumogrammi,  439  s. 

>  cardiaci,  242  s. 

Pneamopletismoffrafo,  44ÌS. 
Pneamotorace,  426. 
Poichilociti,  106. 
Policitemia,  161. 
Polipnea,  494  s. 
Polisaccaridi,  39. 

Pollo   (caore  embrionale  di),  829  s. 
Polmoni  (condisioni  dei)  nel  cavo  toracico, 
425  s. 
»       dorante  i  moti  respiratori,  447s. 
»       (scambio  gassoso  dei),  896  s. 
»       (strottora  glandolare  dei),  423. 
Polpa  splenica,  572  s. 
Polso  arterioso,  219,  280  s. 

>  cardiaco,  286  s. 

>  negativo  cardiaco,  241  s. 

»  »         xK>lmonare,  241  s. 

»  >         toracico,  241  s, 

»  >         venoso,  241  s. 

»       venoso,  216  s. 
Portata,  251  s. 
Presistole,  192  s.,  218  s. 
Pressione,  come  condizione  vitale   este- 
riore, 7$  s. 
»         intraddominale,  448  s. 

>  intracardiaca.  212  s. 

»         intrapolmonare,  445  s. 

>  intratoracica,  426  s.,  446  s.,  448  s, 
Unfatica,  541. 

•         osmotica,  149  s. 

»         sanguigna,  257  s. 

»  »         diantolica,  234  s. 

»  »         e  linfogenesi,  545  s. 

»  »         e  pressione  intrato- 

racica, 451  s.  .4586. 

»  »         (oscillasioni  pnisato- 

rie  deUa),  280  s, 

»         vasaio  laterale,  249  s. 
Proenzimi,  33. 
Prolina,  29. 
Propeptoni,  131. 
Protagone,  38. 
Protamine,  24  s, 
Proteasi,  85,  87. 
Proteidi,  24  s. 
Proteine,  21  s. 

»       ^classificazione  delle),  24  s. 

»       (composizione      chimica   delle), 
21  s. 

»       (proprietà  delle),  22  s. 

»       (reazioni  delle),  28. 

»       (struttura  delle),  27  s. 
Protisti,  11  8.,  58. 
Protistologia,  8. 


Protoplasma  cellulare,  11  s.,  16  s. 

Protrombina,  146  s. 

Psiche,  8,  47  s. 

Pseudopodi,  16,  122. 

Ptialina,  35. 

Purina  e  basi  puriniche,  25. 

Pus,  122  s. 


Quoziente  respiratorio,  418  s. 


Badiale  (art.)  (sfigmogranmii  della),  216, 

284  s. 
Radiolari,  14  s. 
Rana  (cuore  di),  805  s. 
Razze,  50  s. 
Reotassi,  80. 

Respirazione  (aria  di),  443  s.,  v.  Aria. 
»  calma,  437.  v.  Eupnea. 

»  di  lusso,  497  s. 

»  estema,  896  s. 

»  (fenomeni  fisico-chimici  del- 

la), 888  s. 
>  forzata,  437,  v.  Dispnea. 

»  interna,  395  s.,  413  s. 

»  X»eriodica,  516  s. 

»  (scambio  sassoso  della),  407s. 

»  (storia  dda  fisiologia  della), 

889  s.,  vedi  anone  Mecca- 
nica respiratoria  e  Tipi 
respiratori. 
BhiMObium  Ugumino9arum,  60  s. 
Ricambio  materiale,  92  s.,  vedi  Metabo- 
lismo. 
Ridnttasi,  $7. 
Riflessi  vasali,  375  s. 
Riproduzione,  45  s. 
Riso,  460. 

Ritmo  cardiaco,  v.  Attività  cardiaca. 
Ritmo  respiratorio,  427  s. 

>  »         (  autcgoverno    del'  ), 

»  »         (automaticità  del)480. 

»  »         (dottrina     fisiologica 

del),  522  s. 

>  »         (ordcffni  nervosi  del), 

Rivoluzione  cardiaca,  192. 

»  »         (diagramma  della), 

Rizopodi,  18. 


Saccarosio,  40. 

Saookaramyeei  eereviéiae,  82,  68. 
Salmina,  25. 
Sali,  41. 

»    e  attività  cardiaca,  814  s. 
Sangue  arterioso,  388,  899  s. 

»       asfittico,  400. 

»       (coa^azione  del),  102,  140  s: 

»       (crasi   del)  e  ritmo  respiratorio, 
492  s.,  512  s. 

»       defibrinato,  102. 

>       (deplezioni  del),  161  s. 
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SftDgae  (elementi  morfologici  del),  96  s. 

»  (enzimi  del),  1S4  b. 

»  (eritrooiti  del),  105  8. 

»  (esame  del),  127  8. 

»  (i^as  del),  399  8.,  406. 

y  (leaootiti  del),  120  8. 

»  (movimento  del),  nei  ya8Ì,  245  8. 

>  peptonizzato,  131. 

>  (peeo  specifico  del),  99  8. 
»  (piastrine  del},  125  s. 


^pigmento  del),  112  s, 


(plasma  del),  130  s.,    vedi   anche 
Plasma. 
»       (pressione  del),  257  s. 

>  (proprietà    fisico-chimiche  del), 

»        (proprietà  tossiche  e  battericide 

del),  162  8. 
»        (reazione  chimica  del),  99  s. 

>  ^quantità  del),  umano,  104  s. 

»        (scambi  m&teriali  tra  il)  e  i   tes- 
suti, 530  8. 

>  (scoperta  della  circolazione  del), 

166  8. 

»        (spettroscopia  del)  115  s. 

•       (storia  delle  conoscenze  del),    99. 

»        venoso,  388,  399  s. 
Saponi  del  plasma,  138. 
Saprofiti,  H3. 
Sarcina,  38. 
Sarooplasma,  364  s. 
Sbadiglio,  ìéo. 
Scaleni  (mnscoli),  431, 
Scambio  gassoso  respiratorio,  407  h. 
Sciatico  (nervo),  371  s.,  368  s. 
Sebi zomi ceti,  60. 
Scombri  na,  25. 

Secrezione  e  linfoffenesi,  549  s. 
Selezione  germinale,  53. 
*         naturale,  49  b. 
Seno  del  Valsalva,  199. 
Sensazioni,  come  elemento  della  realtà, 

7. 
Sensibilità,  46  s. 
SHgmografi,  280  s. 
Stìgmogrammi,  243,  280  s. 
Sfigmomanometro,  261  s. 
Sfìmoscopio,  218,  260  s. 
Sierina,  29,  133  s. 
Sieroalbumina,  132  s. 
Sioroglobnlina,  133  s. 
Sieromucoide,  133  s. 
Siero  sanguigno,  102,  131  s. 
Sierose,  531  s. 
Simbiosi,  61. 
Simpatico  (nervo)  cardiaco,  348  s. 

>  >       cervicale,  361, 367  s.  371 

Sincizi,  16. 
Singhiozzo,  460. 
Sistema  linfatico,  530  s. 

»       nervoso  e  scambio  gasoso  respi- 
ratorio, 412  s. 

>  >  centrale  e  ossigeno    li- 

bero, 414  8, 
»        vegetativo  e  animale,  197  s. 

Sistole  cardiaca,  192,  218  s. 

»        e  simpatico  cardiaco,  351  s. 
»        latente,  215,  219. 

Bkotoplankton,  88. 


Soffio  bronchiale,  448. 
Solfati,  41. 
Soluzioni,  22,  150  s. 

>  fisiologiche,  312  s. 
Solfometaemoglobina,  116. 
Sospensioni,  & 

Sonde  cardiografiche,  212  s. 

Sonda  esofagea,  343  s. 

Sostanze  inorganiche  del  plasma.    138  s. 

»  »  degli  organismi,  41. 

»         istogeniche  e  istolitiche,  98, 530. 

>  proteiche,  21  s.,  vedi  Proteine. 
Specie  elementari,  50. 
Spettrofotometro,  118  s. 

Spazi  linfatici.  ^1  s. 

Spirici  vitali,  389. 

Spirito  nitro-aereo  ed  igneo-aereo,  391. 

Spirometro,  443  s. 

Spiroiiomum  (galvanotassi  dello),  85  s. 

Splancnico,  367  s. 

Splenectomia,  581. 

Spongina,  24  s. 

Stanchezza,  77. 

Staphylococous,  189. 

Starnuto,  460. 

Steapsina,  35. 

Stenosi  degli  ostii  cardiaci,  211  s. 

Steniot*  BoeaelUf  14  s. 

Stetografo,  436. 

Stetoscopio,  448. 

Stimoli,  76  s. 

*  chimici,  77  s. 
»        elettrici,  84  s. 

>  interni,  88  s. 

»       luminosi,  82  s. 
»        meccanici,  79  s. 

*  termici,  82.^ 

Storia  delia  circolazi((tae  del  sangue,  166  s. 

»      della  meccanica  respiratoria,  428  s. 

*      della  respirazione,  389  s. 
Stroma,  112. 
Sturina,  25. 
Succo  pancreatico,  31. 
Suppurazione,  122,  186  s. 


Tachipnea,  485,  494. 

Taoo^ammi,  292  s. 

Temperatura,  come  condizione  vitale,  75  s. 

Termomorfosi,  51. 

Termotfcssi,  82. 

Tessuti,  15  s. 

»        linfoidi,  554  s. 

»       (respirazione  dei),  395  s.,  413  s. 

»       (scambi  materiali  tra  il   sangue 
e  i),  530  s. 
Testuggine  (cuore  di),  805  s. 
Tetano  elettrico,  84. 
>        meecanico,  80. 
»       termico,  82. 
Thulaasicolla  nucleata,  148. 
Tigniotassi,  80. 
Timina,  26. 
Timo,  567  s. 

>        (estirpazione  del),  568  s. 
Timpani  a  leva  scrivente,  212  s. 
Tipi  respiratori  addominale  e  costale,  486s. 
Tirosina,  29,  136. 
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Todi  cardiaci,  207  8. 
Tono  cardiaco,  389  8. 

€      vasaio,  364. 
ToDografo,  260. 
Tonometrì,  259  8.,  268. 
Torace  e  respirazione,  427  8. 
Toracometri,  435  8. 
Tosse,  459. 

Trade$caniia,  virginioa,  19. 
Trapiantasioni,  13. 
Trasfosioni  sangnii^ue,  161  s. 
Trasudazione  e  linfogene^,  6^  s.    . 
Trigemino  (nervo)  e  respirazionCi  488. 
Tripsina,  35  s.,  135. 
Triptofano,  29. 

Trombina  o  trombasi,  86,  1468. 
Trombochinasi,  148. 
Trombosina,  144. 

U 

Ultramicroscopio,  22. 
Uracile,  26. 
Urea,  86,  38. 

»       e  attività  cardiaca,  816  s. 

»        nel  plasma,  187. 
Ureasi,  36. 
Urobilina,  115. 


Vacuoli  cellnlari,  19. 

Vago  (nervo)  cardiaco,  231  s.,  342  s. 

>  polmonare  (fibre  afferenti  del),  480  b. 

>  >  (fibre  motorie  del),  464  8. 
»  »  (soppressione  del).  4808. 
»            »  (stimolazione  artificiale 

del),  485  8. 
Vagosimpatieo  (nervo),  373. 
Va^ole  cardiache  atrtoventrieolfiri,  199, 
202  8. 
>  >  semilanari,  199  s. 

Variabilità  deUe  specie,  47  s. 
Vasi  linfatici,  531  s. 
»         »         chiliferi,  181  s. 
»         »         (innervazione  dei),  542  s. 

>  »         lattei,  181  8. 

»         »         (movimenti  dei),  542  s. 
»         *         peri  vascolari,  533,  544. 
»   sanguigni  capillari.  182  s. ,  vedi  anche 
CapillMi. 


Vasi  sanguigni  cutanei  e  viscerali,  381. 
»  »  e  pressione  intratoracica, 

448. 
»  »  (innervazione   e   muscoli 

lisci  dei),  860  s.,  vedi 
anche  Arterie  e  Vene. 
Vasocostrittori  (nervi),  361  8.,  367  s. 

»  (centri  dei),  382  s. 

Vasodilatatori  (nervi),  .S61  s.,  370  s. 

»  (centri  dei),  386  s. 

Vegetali  ^caratteri  dei),  55  s. 
Velocità  del  sangue  oirsolatoria,  273  s. 
»         >         »       e  linfogenesi,  546  s. 
»         »         >       (oscillazioni  pulsato- 
ne della),  292  8. 
»        nelPidrodinamica,  248  s. 
Vena  arieriota,  178. 
Vene   (pressione  nelle),  268  s. 

>  (valvolette  delle),  174  s. 

>  (velocità  circolatoria  nelle),  279. 
Venosità  del  sangue  e  dispnea,  4SI2  s. 
Ventricoli  del  cuore,  192  s. 

»  »       >       (pressiouenelPinter- 

no  dei),  212  8.,  v. 
anche  Cuoie. 
Vescica  natatoria  (gas  della),  410. 
rioiafmba,  61. 

Viscosità  del  sangue,  149,  160  s. 
Viscosimetro,  160. 
Vita  animale  e  vegetativa,  97. 
»    (concetto  fisioTogieo  della),  8  s. 
»    latente  o  potenziale,  70. 
»    minima,  70. 
Vitelline,  19,  24  s. 
Vitalismo,  6  s. 

Vortici  nella  meccanica  valvolare   car- 
diaca, 202. 


Xantina  e  basi  xantiniohe,  26  s.,  86,   88, 

187. 
Xantoproteina  (prova  della),  28. 


Zea  wtai$,  62. 
Zimasi,  32  8.,  86  s. 

»      del  sangue,  135. 
Zimogeni,  38. 
Zoospora,  17. 
Zuconeri,  89  s. 
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Abdkbhaldkh,  amiDoaoidi,  28  8. 

»  .  ohimie*  flsiologioa»  43. 

ÀBKLOU8,  timo  600  a.,  584. 
AdaH,  aatomatismo  oardiaoo,  826. 

,»     riTiTÌfioasioDe  del  cuore,  318. 
Adami,  acoeleiatori  del  cuore,  350  s. 

»      sistole  eardiae»,  194. 
Adamkikwicz,  pressione  intrstoraoica^ 

ADAMfiOK,  centri  vasomotori,  384  s. 
Addison,  coagolasione  del   sangne,  141. 

»         diapedesì,  166,  186. 
Aducco,  centri,  bnlbari,  471  s^  529. 

»  »      respiratori,  477  s. 

»        espirasione  attiva,  441  s.,  461, 

^        fisiologia,  10. 
Albankbb,  ossigeno  e  attività  oardiaoa, 
312. 

>  viscosità  del  sangue,  160. 
Albbrtoni,  acceleratori  del  cuore,  850. 

>  .        cocaina  e  protoplasma,  108. 
»  sangue  peptoniasato,  131, 

»  trasfìisioni,  162. 

Albini,  aspirasiooe  diastolica,  226. 
Albrboht,  diastole  attiva,  228. 
Allbn  Thomson,  cuore  umano,  193  s. 

^  muscoli  del  oollo,  431. 

»  muscoli  del  torace,  433. 

»  muscoli    intercostali , 

432. 
Arakzio,  muscoli  intercostali,  431. 

»         noduli,  199. 
Aristotblb,  respirazione,  388  s.,  420. 
Abloikg,  cuore,  246. 

»         vago  cardiaco,  346. 
Arnold,  orfani  linfatici,  548. 
Aron,  pressione  intratoracica,  450. 
Arrhbnius,  conduttività  elettrica,  158. 

>  so]uBioni«  149  s. 
Arronbt,  plasma  e  corpuscoli,  132. 
Arrous,  isolamento  del  cuore,  3L1. 
Arthub,  coa^asione  sanguigna,  143  s. 

»  lipasi  del  sangue,  135. 
ASKLLI,  (pancreas  di),  568  s. 

^  sistema  linfatico,  181  s.,  580. 

ASHBR,  innervasione  vasaio,  387. 

>  linfa  dei  tessuti,  553,  559,  584. 

>  linfa  postmortale,  540. 
»  linfogenesi,  552,  584. 


Asp,  riflessi  cardiaci,  367  s. 

>     splancnici,  367. 
AuBBRT,  vago  cardiaco,  357. 


Baooblli,  battito  cardiaco,  237. 

»        milaa,  579. 
Baqlioni,  apnea  vera,  516. 

»         centri  ed  ossigeno,  414. 

>  riflessi  respiratori,  490  s.,  529. 

>  urea  e  attività  cardiaca,  316 

s.,  859. 
Backmak,  oondisioni  chimiche  dell'atti- 
vità cardiaca,  317,  359. 
Bahr,  battito  cardiaco,  240. 
Bain,  milaa,  577. 

Bainbridqb,  linfa  postmortale,  540. 
Bambkkb,  megacariociti,  564. 
Bambbrobr,  battito  cardiaco,  240. 
Barbara,  liufi»  dei  tessuti.  553,  584. 

>  aaione  della  lin£a,  559,  584. 
Barral,  glìcolisi  del  sangue,  135. 
Barry,  circolasione   e  meccanica  respi- 
ratoria, 451. 

Barthoun,  circolasione,  176. 
»  linfogenesi,  545. 

»  mm.  intercostali,  431. 

»  sistema  linfatico,   166,    182, 

530. 
Bascu,  timo,  571. 
Basoh  (v.),  pletismografo,  363. 

»         sfigmomanometro,  261. 
Batbson,  evoluzione,  54. 
Baumoartbn,  valvole  atrioventrìcolarì, 

204  s. 
Baxt,  acceleratori  del  cuore,  350. 

»      VMTO  e  simpatico  cardiaci,  351  s., 

Batliss,  acceleratori  cardiaci,  351. 
»         innervazione  vasaio.  387. 
»         pressione     intracaroiaca,    212, 
220. 

>  tono  vasaio,  366. 

>  vago  cardiaco,  347, 

»         vasocostrittori  degli  arti,  368. 

»         vasodilatatori  degli  arti,   874, 
387. 
Bbalb,  coagulazione  del  sangue,  141. 
Bbau,  battito  cardiaco,  237. 

>  mm.  intercostali,  460. 

>  tipo  toracico  respiratorio,  438. 
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Bbaunis,  fisiologia,  10. 
BxooARiy  i>ol80  venoso,  216, 
Bbohtbrkw,  centri  Tasomotori,  387. 
Bbckmann,  crioscopia,  157,  s. 
BsHRiNOy  proprietà  battericide  del  san- 
gue, 164. 
Beltibld,  riflessi  vasali,  880. 
Bkll  (legge  di).  374. 
Benbdkn  (▼.),  centrosomaj^3. 
BARARDy  diastole  attiva,  238. 

»         elasticità  dei   vasi   sangaigni, 

»         valvole  atrìoventrioolari,  204. 
Berokndall,  mm.  iiiteroartilaginei,  435. 
Bbromakn,  mm.  interoartilaginei,  435. 
»  respinizione,  388,  392,  420. 

Bkrkblbt,  fenomenalismo,  7. 
Bkrklst,  nervi  del  miocardio,  324. 
Bkrkowitsoh,  centri  vasomotori,  883. 
BsRNARD,  animali  e  vegetali,  56. 

>  centri  vasomotori,  382,  387. 

»  eorda  del  timpano,  361  s..  370, 

387. 

»  emodiastasi,  134. 

»  fisiologia  generale,  95. 

»  n.  facciale,  368. 

»  pressione  del  sangue,  269. 

»  respirazione  dei  tessuti,  415. 

»  riflessi  cardìaci,  357. 

>  riflessi  vasali,  376. 

»         sensibilità   ed  eccitabilità,  47. 

>  simpatico  cervicale,  361  s.,  367. 

>  vago  cardiaco,  344. 

»         vasocostrittori  degli  arti,  368, 
387. 
Bkrns,  apnea,  510. 

Bernstbin,  centri  dei  nervi  cardiaci,  858. 
»  polmoni  fetali,  425. 

^  spirografo,  445,  461. 

>  tono  vasale,  866. 

»  vasomotori,  871. 

Bbrt,  esploratore  rettale,  451. 
♦      mascoli  lisci  bronchiali,  464. 
»      ossigeno  del  sangne,  404,  421. 
»      piante  ed  ossigeno,  59. 

>  polso  negativo,  242. 

>  pressione  atmosferica,  75  9. 
»  respirazione  dei  tessuti,  414. 
»      toracografo,  436. 

>  tracciati  respiratori,  446. 
Bbrtolus,  velocità  circolatoria,  293. 
Bbrzbutts,  sangue,  99. 

Bbthb,  dottrina  neurogena,  380  s.,  834, 

387. 
Bbxttner,  pressione  intracardiaca,  221. 
Brtbr,  acceleratori  cardiaci,  348. 

»       splancnico,  367,  387. 
Bbybrinck,  batteri  nitrificanti,  60. 
Bbzold  (v.),  acceleratori  del  cnore,848. 

»        acqna  dell'organismo,  41. 

>  centri  vasomotori,  382,  387. 
»        riflessi  vasali,  379. 

»        splancnico,  367,  387. 

>  vago  cardiaco,  344,  357,  359. 
BiAL,  emodiastasi,  134. 

Bichat,  diastole,  222. 

»       gangli  cardìaci,  318. 

»       vita  animale  e  vegetativa,  97. 
BiDDBR,  gangli  cardiaci,  318  s.,  325. 


BiDDBR,  vago  cardiaco,  354. 
BiBDBRMANN,  cuorc  d'Invcrtebrati,  881. 
BiBUBTZKT.  apnea  sperimentale,  508. 
BiLLARD,  timo  569  s.,  584. 
BiOT,  respirasione  periodica,  527. 
BiscHOFF,  quantità  del  sangue,  105. 

>  respirasione,  396. 
BizzozBRO,    cavità  sierose,  537. 

>  cellule  giji^anti,  561  s. 

»  coagulazione   del    sangue, 

142  s. 
»  deplezioni  sanguigne,  161. 

>  midollo  osseo,  560  s.,  584. 
»  milza,  578,  584. 

»  piastrine,  125  s. 

Blaoh,  respirazione,  388,  392,  420. 
BociiBPONTAiNB,  Centri  vasomotori,  885  s. 
BocKBR,  centri  respiratori,  476. 
BoHM,  acceleratori  del  cuore,  850. 
»      follicolo  alveolare,  558. 

>  »       solitario,  555. 
»      midollo  osseo,  562. 

>  timo,  567. 

BOERAAVB,  mm.  intercostali,  481. 
BoHR,  gas  della  respirazione.  409  s.,  421. 

»       »     del  sangue,  402,  406  b.,  416. 
Bopi>BT,  chemotassi  dei  leucociti,  79, 128, 

189. 
BoBi>ONi,  apnea  sperimentale,  608  s. 

>  respirazione  periodica,  519, 527, 

BORBLU,  mm.  intercostali,  481,  460. 

»        respirazione,  428. 
BoRUTTAU,  innervazione  respiratoria,  529. 
BOTKIN,  milza,  580. 

BOTSCHRTSOHKAROFF,  milza  581. 

BoTTAZZi,  chimica  fisiologica,  48. 

>  cuore    embrionale,    829,    341, 

859. 

»         pressione    osmotica  del  san- 
gue, 153,  165. 

»         tono  cardiaco,  340. 

>  viscosità  del  sangue,  160, 165. 
BSttobr  (prova  di),  39. 

BouRDON,  manometro,  295. 
BoussiNQAULT,  animali  e  vegetali,  58. 
BovRRi,  centrosoma,  18. 
BowDiTOH  ^kcceleratori  cardiaci,  850. 

»  fenomeno  della  scala,  339. 

»  (preparato  di),  314,  323, 888  s., 

»  vasomotori,  371  s. 

BoYLB,  respirazione,   888,   890,  896,  398, 

420. 
Braohbt,  diastole  attiva,  227. 
Bradvort,  riflessi  vasali,  376. 

»  vasocostrittori  degli  arti,  368. 

»  vasodilatatori  viscerali,  3748. 

Brandb,  estrazione  dei  gas,  396. 
Brandt,  cuore  d'invertebrati,  331. 
Brasol  (V.),  linfogenesi,  551. 
Braubr,  centrosoma.  13. 
Brbdig,  catalizzaton,  84,  48. 
Brkfbld,  carbonchio  e  temperatura,  74. 
Brbubr^  autogoverno  del  ritmo  respira- 
torio, 482  s. 
>         centri  inspiratori,  479,  629. 
Browk,  fibre  dilatatrici  bronchiali,  464. 
<       pressione  sanguigna,  261. 
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Brown-Séì^uard, 


apnea   sperimentale, 
500. 

oentri  reepiiatoti.  467, 
468»  52$. 

centri  Taeomotori ,  884. 

riflefisi  vasali,  S76. 

simpatieo    cervicale, 
361,  887. 

toesioitàdell'aria  espi- 
rata, 417. 
:a   cardiaco,   848, 


yago 


BBUBdKX,  autogoyemo  del  onore,  234. 

coagnlaaione  del  sangue,  140  s. 

gangli  linfatici,  568  s.,  584. 

milza,  580  s. 

mnsooli  intercostali,  482,460. 

organismi  elementari.  9, 12. 

plasma  sanguigno.  180. 

TalTole  semilunan,  199. 
Bruoh  yan  Dbb,  pressione  intratoracica, 

Buchanan,   coagulazione   del   sangnie, 

142  s. 
BUCHNSB,  fermenti,  32. 

»         respirazione  dei  tessuti,  414. 
»         limasi  86  s. 
BucHNBB  H.,  alessine,  168  s. 
BuiHue,  centri  dei  nervi  cardiaci   857. 
»       centri  vasomotori,  885. 

>  dottrina  neurogena,  827. 
»       simpatico  cervicale,  868. 

>  vago  cardiaco.  348,  357,  369. 
BuDGKTT,  galvanotassi,  85. 
BuBTSCHU,  battèri,  18. 

»         struttura  cellulare,  18  s» 
BuFAUNi,  acceleratori  del  cuore,  360» 
Buffon,  botanica  e  zoologia,  1. 
BUGABSZKT,  pressione  osmotica  del  san- 
gue, 158. 
BuoLiA,  plasma  incoagulabile,  181, 165. 
BUI880N,  pletismografo,  296. 

>  polso  arterioso,  282. 
»         polso  negativo.  241. 

BuLOAK,  centri  della  milza,  581. 
BUNOB,  plasma  e  corpuscoli  del  sangue, 
182. 
»       sost.  minerali  del  plasma,  189. 
BUN8BN,  coefficiente  d'assorbimento   dei 
gas,  898. 
»         composizione  dei  gas,  408. 
BuRDAOH,  battito  cardiaco,  287. 

»         muscoli  intercostali,  481. 
BuRKART,  sangue  e  ritmo  respiratorio, 

512. 
Burckhardt,  sost.  istogeniohe  del  pla- 
sma, 184. 
Qurdon-Sandbrson,  cardiografo,  486. 
>  sfigmografo  e  sfig- 

mogrammi, 285. 
»  stetogtafo,  480. 


Camus,  vasi  lin&tici,  542  s.,  584. 
Calori,  valvole  venose,  175. 
Cannano,  valvole  venose,  175. 
Carbone,  coagulazione  del  sangue,  148  s*, 
165. 


Carbonb,  fermento  fibrinioo,  135. 
Cardarbixi,  vago  cardiaco,  344. 
Carulb,  battito  cardiaco,  239. 
»         sistole  cardiaca,  198. 
Carlson,  dottrina  neurogena,  381  s.,  858^ 
Carnot,  struttura  del  protoplasma,  18. 
Carswxix,  toni  cardiaci,  209. 
Carpbntbr,  diastole  attiva,  228. 
Caspari,  aoapnia,  499,  529. 
Castkll,  ossigeno  e  attività  del  «uore, 

312. 
Cayani,  riflessi  vasali,  377,  887. 
Cayazzani  e.,  emodiastasL  184. 

»  eritrociti,  lOt  s. 

Catbndibh,  acqua,  894. 
Cbocrini,  spleoectomia,  583. 
Ckradini,  aspirazione  diastoliea,  226.  • 
>  autogoverno  del  cuore,  224. 

»  circolaaione  del  sangue,  169  s. 

176  s.,  190. 
»  meiocardia    ed  aussocardia, 

199,  242. 
»  valvole   semilunari,  199    s., 

209,  246. 
Cbrvxsato,  timo,  672. 
CxsALPiNO,  circolazione  del  sangue,  166, 
173  s. 
»  respirazione,  890. 

Cbsaris-Dbmbl,  eritrociti,  106. 
Charchot,  centri  vasomotori,  885. 
Chauvbau,  aspirazione  sistolica,  223. 
»  battito  cardiaco,  240. 

»  cuore,  246. 

»  eniodromografo,  225,  292  s. 

»  interHistole,  207,  213  s. 

>  pressione  intracaidiaca,  219  s. 
»          sfigmoscopio,  260,  454. 

^  sonde  cardiografiohe.  212  s. 

»  valvole  atrioventrieolan,  206. 

>  velocità  circolatoria,  293. 
Chslius,  pletismografo,  296. 
Chbvrsul,  sangue,  99. 

Cbbtnr,  respirazione  periodica,  516  a. 
Choriol,  diastole  attiva,  227. 
Christian!,  cervello  e  respirazione,  476. 
Chun,  campagna  della  Valdivia,  86. 
CiAMicxAN,  sieromucoide.  138. 
CiONA,  respirazione,  893. 
Clarkb,  nucleo  anterolaterale,  888. 
COATS,  diastole  cardiaca,  222. 

»        vago  cardiaco,  245,  869. 
Cohnhbim  I.,  diapedesi,  166.  186  s.,  190. 

»  leucociti,  122  s. 

»  linfogenesi,  694. 

»  nervo  splancnico,  867. 

Cohnhbim  O.,  erepsina,  85,  87. 

»  proteine,  24  s. 

COHNSTBIN,,  linfogenesi,  580.  560  s.  584. 
COLASANTi,  acido  lattico  nell'urina,  494. 
CouN,  pressione  intraoardiaca,  221. 
COLLARD   DB   Martignt,   rcspi razione, 

896. 
Colombo,   pressione  sanguigna,  264  s., 

272  s. 
Colombo  Rbaldo,  circolazione  del  San- 
gue, 166.  170  8. 
CONCATO,  vago  cardiaco,  844. 
CONNSTBiN,  grassi  e  sangue,  184. 
Consiglio,  nervo  depressore,  366 
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CON0I6LIO.  riflessi  vasali,  875. 
COOPBR,  circolazione  capì  ilare.  183. 
CoRRiOANy  battito  cardiaco,  287. 
COS8T.  vasodilatatori,  874. 
Crbdb,  splenectomia,  582. 
CuBONJ,  evolnsione,  54. 
CuFFBR,  respirasione  periodica,  619. 
Cu8ANO|  polso  arterioso,  281. 
CuTiBR,  animali  e  vegetali,  44.  56  s. 

»       muscoli  interooHtaliy  431. 
Cton,  acceleratori  del  caore,  348,  859. 

>  centri  vasomotori,  886. 
»      deprcssore,  354.  380. 

>  nervi  cardiaci,  359. 
»      splancnico,  867. 

>  vssocostrittori,  868. 
CzKRMACK,  vago  cardiaco,  344  s.. 
CzBRNTy  splenectomia,  582. 


Daland,  concentrazione  molecolare,  158. 
Dalton,  diffosione  dei  gas,  397,  404. 
Danilkwskt,  midollo  osseo  e  milza,  565. 

»  vasomotori,  885. 

Darct,  idrodinamica,  201. 
D'Arsontal,  aria  espirata,  417. 
Darwin,  dottrina  della  discendenza,   9, 
44,  48  s.,  65. 

^         piante  insettivore,  57. 
Dabtrb,  coagulazione  del  sangue,  145. 

»        estrasistole,  841. 

>       riflessi  vasali,  880  s. 

»        simpatico    cervicale,    369,    873, 
887. 

»        splenectomia,  582,  584. 

»       vasomotori,  872,  8868. 
Dayidoff  (v.),  midollo  osseo,   562. 

»  timo,  567. 

Dayt  H.,  aria  residuale,  445. 
Dayy  J.,  gas  del  sangne,  396. 
Dbahna,  centri  vasomotori,  383. 
Dkitbrs,  formazione  reticolare,  469. 
DklaOK,  evoluzione,  65. 
De  la  MuRB,  locomozione  vasale,  295. 
Dklkzbnns,  antichinaei,  185. 

»  coagulazione  del  sangue,  148. 

Dbnckr,  rivivifioazione  del  cuore,  318. 
Dbnts,  organi  linfatici.  584. 
D'Errico,  linfagoghi,  548. 

»  linfa  postmortale,  540. 

Db  SAU88URB,  respirazidne  vegetale,  57. 
Detto,  evoluzione,  65. 
Db   Vribs,   concentrazione    molecolare. 
149  s. 
>       mutazioni,  44,  54  s.,  65. 
Dbw-Schmith,  cuore  d'invertebrati,  381. 
DiKMBRBRoCK,  muscoH  ìiitercostali,  431. 
Di   Frassineto,   sost.   istoirenicbe    del 

plasma,  184. 
DiNBUR,  galvanotattsi,  85. 
DiTTMAR,  centri  vasomotori,  388,  385. 
DOOIRL,  cavità  sierose,  584  s. 

»        riflessi  vasali,  379. 

»       toni  cardiaci,  209. 

>        velocità  circolatoria,  277. 
DONDERS,  aspirazione  diastolica,  224. 
»         espirazione,  440. 


DoniHUts,  meccanica  respiratoria  e  cir- 
colazione, 458. 

>  onde,  2.56  s. 

>  polmoni   durame  la  respira- 

zione, 447. 

>  pressione  intrapolmonare,  425 

s.,  445. 
»         ritmo  cardiaco  accelerato,  193 . 

>  solco  atrio  ventricolare,  385. 

»         superflcie  del   cavo  toracico, 
438. 

>  vago  cardiaco,  344. 
Douglas,  circolazione  del  sangne,  169. 
DoTON,  acceleratori  del  cuore,  850. 

»       lipasi  del  sangue.  185. 
»        nervi  del  collo  del  coniglio.  355. 
Drbchsfbld,  vago  cardiaco,  857. 
Drosdoff,  milza,  581. 
Drummond,  glandole  linfatiche  sangui- 
gne, 688. 
Du  Bois-Bbtmond  £.,  dualismo  filoso- 
fico, 6s. 
Du  Bois-Rbtmond  B.,  meccanica  respi- 
ratoria, 461. 
»  »  moti  respiratori, 

489  s. 

>  »  muscoli  intercar- 

tilaginei,  435. 
DuocESCHt,  pressione  osmotica  del  san- 
gne, 153  s. 
*         sfigmografia,  250  s.,  308. 

>  sost.  istogeniche  del  plasma, 

184. 

>  tono  muscolare,  840. 
DuOHBNNB,  diaframma,  480,  461. 

»  mu^coli     intercostali,    431, 

4.^4  s. 
»  muscoli  scaleni,  431. 

DucLAUX,  anaerobi,  72. 
Dumas,  animali  e  piante,  44,  58. 

»         sangue,  99. 
Duncan,  diffusione  dei  gas,  399. 
Durante,  coagulazione  del  sangne,  141. 
DuTROCUBT,  endosmometro,  150. 

Ebner  (y.),  muscoli  intercostali,  432. 

>  spazi  intercostali,  429. 
Ebstbin  e.,  dis stole,  246. 
EciUBR,  milza,  575. 

EcKHARDT,  attività  cardiaca.  319,  825. 
»  centri  vasomotori,  385  s. 

»  cuore  d'invertebrati,  331. 

»  dottrina  neurogena,  327, 358. 

»  nervi  erigenti,  370,  375,  387. 

>  riflessi  vasali,  378. 

>  vago  cardiaco.  845,  847. 
Edblbbrq,  coagulazione  del  sangue,  146. 
Edorbn,  <;ardiogTammi,  238  s.,  246,  285  s. 

»         sfigmografo    e    sfigmogrammi, 

9         sistole  latente,  219. 

»         toni  ctirdiaci,  210. 

»         velocità  dell'onda  circolatoria, 
290. 
Ercrb  (vbr).  timo,  571. 
Edwards  W.,  respirazione,  388,  895,  421. 
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Eou-SiHCLAiB,    respinuKÌoDO    periodio», 

617. 
Ehrxhbsro,  infiiflorì  o  temperatala,  74. 
Ehbucu,  ftoaerobi,  72. 
»         eritroelti,  106, 
>         esame  del  saDgae,  138. 
»         leucociti,  120  a. 
EiCHHORST,  vago  cardiaco^  864. 
EiMBROirr,  mecoaniea  respuatorìa  e  cir- 

eolasioDC,  466. 
EiNTHOYBH.  preesione  intratoracica,  460. 
Elukokb,  linfoceDeci,  662,  684. 
Emsuanow,  sptoDcctomia,  6tf2,  684. 
EuMiNQHAna,  liuf<mDeftì,  646. 
Enoki.,  leucociti,  120. 
>         piastrine,  127. 
»        aaogiie,  129. 
Enqblmakn,  bacteriam   photometricnm, 
88. 
oardiograromi,  300  s. 
chemotaasi,  78. 
lascio  atrioventricolare,  836. 
nervi  cardiaci,  846  a.,  861. 
ossi^^eno  ed  epitelio  vibra- 
tile, 72. 
riposo  compensatore,  841. 
sospensione  cardiaca,   200, 

stimoli  elettrici,  84. 
vasodìlatasioue  attiva,  866. 
teorìa  miogena,  827  s.,  881, 
884,  860. 
EkCWTRom,  apnea  fetale,  502. 
Enschut  {vak),  gas  del  sangue,  806. 
Erasibtkato,    cìrcolasione  del   satigae, 
168. 
»  diastole  cardiaca,  222. 

>  polso  arterioso,  281. 

»  res^irasiooe,  ^. 

»  vasi  chiliferi,  181. 

Erb,  midollo  osseo,  566. 
Ehlangsr,  fascio  atrio  ventricolare,  386. 
Erofilo,  polso  arterioso,  281. 
^         respirasione,  889. 
»  vaiti  chiliferi,  181. 

EuLBNBUBG,  Centri  vasomotori,  886, 
EuLBR,  enximi  e  catalizzatori,  84. 
Eustachio,  sistema  linfatico,  166,  181. 

>  (valvola  di),  194. 

EWALD,  apnea  sperimentale,  506,  629. 

»       pressione  intratoracica,  460. 
Etkman,      concentrazione     molecolare, 
158. 


Fabrizio     d'Acquapendbntb,     valvole 

venose,  176  s. 
Faivrr,  battito  cardiaco,  240. 

>        pressione  sanguigna,  269. 
Fano,  coagnlazione  del  sanfl^QO)  142, 148. 

cuore  embrionale,  828  s. 

metabolismo  cardiaco,  868. 

moti  attivi  polmonari,  465. 

oscillazioni  del  tono  atriale,  625. 

ossigeno  e  attività  del  cuore,  818. 

peso  speci  fì  co  del  sangue,  100. 

piastrine,  126. 


Favo,  pressìooe    osmotica   del    saane 
168  s.,  165. 

>  respirasioiie  dei  teasoti,  416. 

»       respiraxiaiM  periodica,  617,  G31  a., 

638  s. 
»       riflessi  vacali,  376  s. 
»       sangue  peptooiantto,  131. 
»       sost.  istogeoicbe  del  plasma,  134. 

>  teoria  miogena,  828,  869. 
»       tono  cardiaco,  389  s. 

Fantivo,  vago  cardiaco,  864. 
Farkas,  reazione  del  sangue,  100. 
Fasola.  moti  attivi  polmonari,  466. 
Fkdbrioo,    urea     e    attività    eaidiaea. 

316. 
Frrnbt,  gas  del  sannie,  403,  406^ 
FicK  A.,  attività  caidiaca,  884. 

diaframma,  488,  461. 

diastole,  223,  327. 

espirasione.  440. 

lavoro  cardiaco,  346. 

manometro,  269. 

muscoli  intercostali,  433,  435. 

pletismografo,  396,  903. 

Sressione  intracardiaea,  313, 
>racoitrafo,  436. 
FiCK  R.,  musooli  respiratori,  461. 
FiLBHNB,    respirasione    periodica,    619, 

638. 
FiLHOs,  diastole  attiva,  337. 
Fischer  E.,  enrimi,  83. 

»  fenil^lieosaaone,  40. 

»  peptidi.  80  s.,  43. 

»  struttura  delle  proteine,  37a. , 

43. 
Flrischl  (v.),  emometro,  117  s. 
Flemmino,  centro  germinativo,  666. 

»         esame  del  sangue,  128. 
Flourbns,  circolazione  del  sangue,  173. 
»  nodo  vitale,  466,  6^. 

»  respirazione  (periodica,  618. 

Flubgob,  proprìeti^  battericide  del  sangue, 

168. 
FoA,  megaoariociti,  664. 
9      midollo  osseo,  566. 

>  milza,  688. 

>  piastrine,  127,  129. 

FODOR,  proprietà  battericide  del  sangue, 

163. 
Fontana,  estrazione  dei  gas,  896. 

>         sonno,  627. 
FormAnbk,  aria  espirata,  417  s. 
FosTER,  circolazione    del    sangue,    171, 
190. 
»       circolazione  linfatica,  642. 

>  cuore  d'invertebrati,  831. 

>  frenografo,  48B. 

>  nervi  cardiaci,  849. 

»       respirasione  dei  tessuti,  416. 
»       vasodilatazione  attiva,  366. 
Fowlbr,  midollo  osseo,  566. 

»        milza,  676,  582. 
Fracassati,  dutto  toracica»181. 

>  respirazione,  888,  891,  430. 

Franchini,  centri  inibitori  bnlbari,  475. 

»  vago  polmonare,  486. 

Frabnkkl,  gas  del  sangue,  431^  404.  498. 
Fran^is-Franok,  acceleratori  oaiaiaoi, 
860  s. 
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FBAN9018-FRANCK9  oardiogramml,  237  s. 
»  centri     respiratori , 

476. 
»  centri  dei  nerri  car- 

diaci, 357. 
»  centri     Tasomotori , 

385. 
»  fistola  del  pericardio, 

229. 
»  pletismografo,  297  s. 

»  pletismografo     car- 

diaco, 308. 
»  riflessi  cardiaci,  357. 

»  riflessi  vasali,  376. 

»  sospensione  maltipla 

del  caore,  311. 
»  vago  cardiaco.   233, 

346,  349,357,358. 
Frank,  batteri  nitrificanti,  60. 
Frabntzel,  respirazione  periodica,  527. 
Fbbdbbicq,  aerotonometro,  408  s. 

»  apnea  sperimentale,  500  s. 

^  apnea  vera,  514  s.  529. 

»  aspirazione  sistolica,  223. 

>  battito  cardiaco,  216. 

>  circolazione  sanguigna,  300, 
»  gas  della  respirazione,  410, 

>  gas  del  sangue,  405  s. 
»  milza,  579. 

»  polso  venoso,  216  s. 

»  preasione  intracardiaca,  212, 

218  s. 

>  sfigmogrammi  esofagei,  244. 
»  sistole  latente,  219. 

»  stimolazione  del   vago  pol- 

monare, 485  s. 
Frbriohs,  urea  nei  solaci,  316. 
Frkumd,  coagulazione  del  sangue,  141. 

»         gomma  animale,  138. 
Fbbt  (v.),  diastole,  223. 

»         ematoidina,  115. 

»         nervi  vasomotori,  370. 

»         pressione  intracardiaca,  212. 

»         tonografo,  260. 
Frikducbsn,  timo,  568. 
Fribdrricu,  valvole  atrioventricolari,  205 
Frommann,  struttura  del  protoplasma,  18. 
FuNKB,  emoglobina,  113. 

»        leacociti,  186. 

>       meccanica  respiratoria  e   circo- 
lazione, 456. 

»       milza,  575. 
FusARi,  nervi  della  milza,  574. 


Oabritschkwski,  pinocitosi,  560. 
Gad,  apnea  sperimentale,  oOp  s.»  503. 

»      aria  residnale,  445. . 

»      centro  respiratorio,  468  s.,  529. 

>      ciroolazioue  sanguigna,  300. 

»      eliminazione  di  COg,  493. 

»      manometro,  260. 

»      piastrine,  126. 

»      sangue  e  ritmo  respiratorio,  512. 

»      taouipnea,  494. 

»      vago  polmonare,   481   s.,   486,  529. 
Gabbtnbr,  concentrasione  molecolare  del 
sangue,  158. 


Gabrtnbr,  tonometro,  268. 
Gaolio,  acido  lattico  del  sangue,  138. 
Galeno,  automatismo  cardiaco,  318. 
centri  respiratori,  466. 
circolaaione     sanguigna,    166  • 

168  s.,  181. 
de  usu  partium,  4,  10. 
diastole  attiva,  226,  229. 
meccanica  respiratoria,  423. 
milza,  581. 

muscoli  intercostali,  431. 
polso  arterioso,  281. 
respirazione,  388  s.,  420. 
sistole  e  diastole,  193,  222. 
vago  polmonare,  480. 
valvole  semilunari,  199. 
Galeotti,  conduttività  elettrica  del  siero, 

159,  165. 
Gamorb,  sangue,  129. 
Gardblla,    plasma   incoagulabile,    131, 

165. 
Gabelli,  pesi  molecolari,  164. 
Gaskkll,  acceleratori  del  cuore,  348  s. 
»         automatismo  cardiaco,  326,359. 
t         fascio    atrioventricolare,     335, 

337,  342. 
»         fenomeni  elettrici  cardiaci,  352s. 
»         nervi  erigenti,  875.  387. 
»         pletismografo  cardiaco,  808. 
>         sospensione  cardiaca,  308  s» 
»  teoria  miogena,  327  s.  334. 

»         vago  cardiaco,  345  s.,  d&9, 
»  vasodilatazione  attiva,  366, 387. 

Gassenti,  circolazione  del  sangue,    175. 
Gassbr   (ganglio  di),  3i9,  373. 
Gaulb,  aspirazione  diastolica,  226. 

>  diastole,  222  s. 

»       pressione  del  sangue,  270. 

»       pressione    intracardiaca,    220  s., 

226,  228,  235. 
»       soluzione  fisiologica,  814. 
Gautibr,  anaerobi,  72. 
Gbgenbaur,  vasi  linfatici,  533. 
Gbpprrt,  gas  del  sangue,  404,  421,  498. 

»         lavoro  muscolare,  494. 
Gbrlach,  muscoli  lisci  bronchiali,  464. 
GiANNUZZi,  vaffo  cardiaco,  353. 
Gibbbs,  gnianoole  linfatiche   sanguigne, 

583. 
Gibson,  respirazione  periodica,  517,  529, 
GiebKb,  centro  respiratorio,  467,  529. 
GiES,  linfa  postmortale,  540. 
GiBAHp,  centro  respiratorio,  467. 
Glkt,  estrasistole,  345. 
»        sonda  cardiografica,  213. 
>       vasi  linfatici,  542  s. 
Gmblin,  gas  del  sangue,  396. 
G0LD8TBIN,  tachipnea,  495. 
Golgi,  deplezioni  sanguigne,  161. 
GoLTZ,  automatismo  oardiaoo,  324,  369. 

>  centri  vasomotori,  382,  384,  386  s. 
»       diastole,  222  s. 

»       inibizione  riflessa  cardiaca,  357. 
»        iperemia,  neuroparalitica,  365. 
»        pressione    intracardiaca,    220  s., 

226,  228,  235. 
»       pressione  sanguigna,  270. 
3       vago  cardiaco,  3^. 
»       vasodilatatori,  370,  387. 
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GoODALL,  milz%  577. 

GoBTHLiN,  sol  azione  fisiologica,  815,  859. 

Graham,  colloidi  e  cristalloidi,  22. 

»         diffmioDO  ffasosa,  898. 
Gram  (liquido  di),  109. 
Granchrr,  leacociti,  124. 
Grandis,  elimioa£Ìone  di  CO»,  411  s. 
Grashet,  onda  diorotioa,  287,  302. 
Grami,  sansare,  181. 
Graupnbr.  fascio  atxio-ventricolare,  885. 
Grawitz,  sangae,  129. 
Grrhant,  aria  residaale,  445. 
Grifpini,  milsa,  588. 
Grisrlini,  circolazione  del  sanjrae,  176. 
Gross,  solasione  fisiologica,  8 17. 
Grurkr.  rizopodi,  18. 
Grubtznkr,  riflessi  vasali,  879. 

»  vasocostrittori,  868. 

»  yasodil&tatori,  870. 

Grunmach,  cardiografo,  887. 

»  sistole  latente,  219. 

»  TelocitA    dell'onda   circola* 

tona.  291. 
Grtns,  pressione  osmotica  del  siero,  158. 
GSCHBIDLBN,  quantità  del  sangae,  104  s. 
Ghenther,  circolazione  del  sangae,  1708. 
GUKRBKR,  gas  respiratori,  409. 

>  sost.  minerali  del  plssma,  189. 
GuÈRiCKB,  macchina  penraatìca,  890. 
GULLAND,  roilzs,  576,  582. 
GuRBOKi,  vago  cardiaco,  357. 
GURWIT8CH,  milsa,  578,  584. 

H 

Haeckbl.  celiala,  18. 
>         prptisti,  58. 
Haksbr,  capisci tà  vitale,  444. 
Hapiz,  vasocostrittori.  868. 
Haldanb,  ossigeno   del  sangae   polmo- 
nare, 411,  421. 
Hales,  chimica  pneamatica,  882. 
»       pressione  sangaigna,  257. 
»       velocità  del  sangae  nei  capillari, 

Haller,  attività  cardiaca,  818. 

»        oiroolasione  del  sangae,  169, 174, 

177,  183.  360,  451. 
»       diastole,  221. 
»       elementa  physiologiae,  10. 
»       meccanica  respiratoria,  423.  451. 
»       mnscoli  intercostali,  481,  460. 
»        respirazione,  890. 

>  valvole  atrioventrioolari,  204. 
Hambrrqrr,  mnscoli  intercostali,  431  s., 

488  s.,  4«0. 
»  valvole  semi  lanari,  199. 

Hamburger,  concentrasione  molecolare, 

156. 
»  gas  del  sangae,  406. 

»  linfofceneei,  552,  584. 

>  pressione  osmotica  del  siero, 

151  s.,  164. 

>  pressione    osmotica  e  joni, 

129. 
Hammarstbn,  classificazione  dei  fermen- 
ti, 85  s. 
>  chimica  fisiologisa,  43. 


HAMMAR8TBN,coaga Iasione  del  sangne, 

143  s. 

»  gas  della  linfa,  539. 

'  >  nncleoproteidi,  572, 

»  plasma  salato,  132. 

»  proteine  del  plasma,  135. 

Hammerschlag,  peso  specifico  del  sangae, 

Hanriot,  lipasi  del  sangae,  185. 

Hardt,  leacociti,  121. 

Harrison,   ghiandole  linfatiche  sangai- 

gae,  583. 
Hartwbl,  mascoli  intercostali,  432,  485, 

461. 
Harvet,  battito  cardiaco,  236,  240. 

»         circolasione    del    sangae,    166, 

169,  176  8.,  182. 

>  diastole  cardiaca,  221  s.,  226. 
»         fibre    nervose     centripete    del 

onore,  856. 
»         respirazione,  890. 
»         sistole  cardiaca,  194. 

>  toni  cardiaci.  207. 

»         velocità  circolatoria,  277. 
Hashe,  diaframma,  430. 
Hassblbach,  gas  del  sangue,  416. 
Hatkraft,  sistole  cardiaca,  198. 

»  sostanse  anticoagalanti,  181. 

Hayem,  coagulazione  del  sangue,  142  s. 
»        deplezioni  sanguigne,  161. 
»        ematoblasti,  1&,  125,  129. 
»       numerasione     degli    eritrociti , 
108  8. 
Hbdix,  centrifuga,  103. 

»       concentrazione  molecolare,  156  s. 
»       ematocrito,  110,  129. 
Hedon,  isolamento  del  cuore,  811. 
Hefftbr,   ossigeno   e  attività  cardiaca, 

812. 
Hbger,  diapedesi,  187,  191. 
»        riflessi  vasali,  875. 
Hridrnhain,  acceleratori  del  cuore,  848  s. 
»  attività  cardiaca,  819. 

»  centri  vasomotori.  388. 

»  centro  respiratorio,  467. 

»  linfagogbi,  548  s. 

»  linfogenesi,  530, 545  s.,  549  s., 

584. 
»  megacariociti,  561.    564. 

»  quantità  della  linfa.  539. 

>  respirazione  periodica,  519. 
»           riflessi  vasali,  879,  381. 

»  vago  cardiaco,  288,  844, 346, 

349. 

>  vasocostrittori,  368. 
»  vasodilatatori.  870. 

Hbin,  respirazìDne  periodica,  527. 
Heinricius,  n^eocaaiea  respiratoria  e  oir- 

.  colazione,  456  s.,  461. 
Heitzmann,  struttura  del  protoplasma, 

18. 
Heller,  movimenti  dei  linfatici,  542. 
Hellriegbl,  batteri  nitrificanti,  00. 
Helmholtz,  conservasione  dell'energia, 
5. 

>  risonatori.  209. 
Helmoitt  (van),  muscoli  intercostali,  481. 

»  respirazione.  388, 390,  420. 

Henle,  miocardio,  196  s.,  202. 
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HsNUi,  moYimeDti  attivi  dei  vasi,  360. 

>  masooli  iDteroottali,  432. 
»       vago  cardiaco,  34  i. 

Hhiouquks,   vaghi  e  scambio  gassoeo, 

412. 
Hknbt,  legge  dei  gas^  306,  404. 
Hknsrn,  plaoktOD,  87. 
Hrrbst,  quantità  del  sangue,  101. 
HÉRicouRT,   tossicità   del   sangne,  163) 

169. 
Bering  Ed.,   durata  della  circolazione, 

300  s. 
Hrring  Ew.,  apnea  sperimentale,  506. 
»  iiiitogoverno  del  ritmo   re- 

spiratorio, 482  s.,  529. 
»  centri  inspiratori,  479. 

>  diapedesi,  188. 

»  onde  di  terso  ordine,  363. 

>  oscillazioni  del  tono  vasale, 

625. 

>  sangne  e  ritmo  respiratorio, 

&12. 

>  sostanza  vivente,  92. 

»  trigemino    e    respirazione, 

488. 

>  vago  cardiaco,  357. 
Hrring  H.  e.,  fascio   atrioventricoiare, 

3.Ó5  s.,  359. 
»  isolamento  del  onore,  311. 

»  rivivificazione  del   onore, 

318,  359. 

>  vago  cardiaco,  348. 

»  vago  e  simpatico  cardia- 

co, 330. 
Hermann,  correnti  d'azione  e  di  demar- 
cazione, 353. 
»  fisiologia,  10. 

<  galvanotasai,  85. 

>  gas  dell'aria  espirata,  417. 

»  ossigeno  e  muscoli   di   rana, 

72. 
»  polmoni  dei  neonati,  426,  461. 

»  respirazione  dei  tessuti,   414. 

Hbrtwig  O.,  cellula  e  tessuti,  42. 
Hbrtwig  R.,  amebe,  14. 

»  centrosoma,  13. 

Hrrzbn,  milza,  579. 
Hesse,  miocardio,  195  s.,  202. 
Hewson,  coagulazione  del  sangue,  140  s., 
143 
y        leucociti,  99. 
»        respirazione,  393. 
HiFFBLSURiM.  battito  cardiaco,  239. 
H1R8CHFBLD,  piastrine,  126. 
Hirt,  milza,  578. 
HiRTL,  autogoverno  del  cuore,  224. 

>  valvole  semi  lunari,  199. 
H18  W.,  sistema  linfatico,  191. 
H18  JtJN.,  cuore  embrionale,  328. 

»        fascio  atrioventricoiare,  335  s. 
HoBBR,  chimica  fisica,  129. 
H0B88LIN  (von),  spirometria,  444. 
HoFBR,  ameba,  14. 
UoFFA,  delirium  cordis,  342. 
HoFFMANN,  circolazione  del  sangue,  180. 
HoFBCANN,  fascio  atriovcntricoIare,   337, 

350. 
HOFMBISTBR,   enzimi,  31. 

>  sostanze  proteiche,  27. 


HOLMGRBN,  circolazione  dei  capillari,  183, 
189. 
>  gas  del  sangue,  400. 

Hook,  apnea  sperimentale,  500. 

»        respirazione,  388,  390,  420. 
HOOKBR,  linfa  portmortale,  540. 
HOORWBG,  onda  dicrotica,  287. 
H0PPII-8RYLBR,  chimica  fisiologica,  42. 

>  diit'usione  dei  gas,  399. 

>  emoglobina,  112  al.  125  s. 
»  gas  del  sangue,  38b,  397s, 

^    400,  4297 
»  lecitine,  38. 

»  leucociti,  124. 

»  ossiemoglobina,  402. 

»  plasma  e  corpuscoli,  132. 

»  respirazione  dei  tessuti, 

413. 
»  saponi  del  plasma,    138. 

>  stremi,  113. 
H0RBACZBW8KI,  milza,  578. 
HORNR,  coagulazione  del  sangue,  145. 
HOWBI.,  roegaoariociti,  561,  584. 
HuKFNRR,  emoglobina,  114. 

»         ossigeno  del  sangue,  402  s.,  421. 
9         spettrofotometro,  119,  578. 
HuBRTHLB,  cardiografi,  237. 

emodromometro,  274  s.,  303. 
manometri,  2Z9  a. 
onda  dicrotica,  287. 
presMioiie  in  tracardiaca,  212. 
sfigmomanometro,  264  s. 
sistole  latente,  219. 
»         viscosità  del  sanii^Qe,  160. 
HuMBLBT,  fascio   atrioventricoiare,   335, 

359. 
Humboldt  (v.),  ossigeno  e  attività  car- 
diaca, 312. 
Hultkrantz,  respirazione,  439. 
HuMPHRT  Dayt,  estrazione  dei  gas,  396. 
Huntrr,  cuore  d'invertebrati,  331. 

»  sangue,  99. 

HuTCHiNSON,  muscoli    intercostali,    434, 
461. 
»  '  spirometro,  443  s.,  461. 

»  tipi  respiratori,  437,  461. 

Htdb,  autogoverno  del  onore,  ^5. 


Jaoobson,  idrodinamica,  251. 

»  iecorina  del  plasma,  138. 

>  pressione  intratoracica,  449  s. 

>  pressione  venosa,  269  s. 

J  ACQUBT,  respirazione  dei  tessuti,  414, 421 . 
Jagbr  (Db),  diastole*  cardiaca,  223,  228. 
»  pressione  intracardiaca,220s. 

Jakowioki,  coagulazione  del  sangue,  146,' 
Jakscu  (v.),  reazione  del  sangue,  101. 
Jappblli,  fistola  della  succlavia,  538. 

>  linfa  postmortale,  540  s. 

>  ]>olipnea,  495  s. 

Jbnsen,  colpidium  colpoda  ed  inanizione, 
69. 
>        geotassi,  81  s. 
Jngbnhousz,  piante  verdi,  57,  62. 
J0HAN88OHN,  centri  vasomotori,  386. 

>  vago  cardiaco,  232,  346. 

JOLTBT,  velocità  circolatoria,  253. 


LuciAKi,  Fitiologia  deWuomo,  voi  I  (3.*  ediz.). 
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KABiKRdKi,  centri  TMomotori,  884. 
Kaiser,  ettrasittole,  341. 

»       ttimoUsioni  oardi«ohe,  842. 
Kanthack,  leacoeiti,  121. 
Katzsnstkin,  moti  reepiistori,  489  8. 
Kautmann,  respirasione  perìodioa,  527. 
Kazkm-Bxck,  depreMore,  856. 
RifiLLXB,  preMÌone  idroeUtioa,  76. 
KsNDALL,  TModiUUtori,  870. 
Krith,  battito  oardiaoo,  288. 
Krtt,  tittole  latente,  219. 

»      velocità  dell'  onda  ci  roolatoria,  291. 
KiTASATOy  immnniasazione,  164. 
KiwiSGHy  battito  cardiaco,  240. 
Klben,  riflessi  vasali.  380. 
Klsin,  linfatici,  533,  537,  560  e. 
Klbinkmbkrg,  esame  del  sangae,  128. 
Klikowicz,  linfogenesi,  551. 
Klvg,  antogoTcmo  cardiaco,  225. 

>      ossif^eno  e  attività  cardiaca,  312. 

»      vago  cardiaco,  354. 
Knight,  geotassi,  81. 
Kkoll,  apnea  sperimentale,  500  s. 

>  cardiografo,  237. 

»      pneumopletismografo,  446. 

»     riflessi  rasali,  3»0. 

»     sosnensione  multipla  del  cuore, 
3lf. 
KocH,  carbonchio  e  temperatura,  7. 
Koohxr,  splenectomia,  582. 
KooHS,  vita  potensiale,  70. 
KoHLRAUSCHt  conduttivi  tà  elettrica,  158  s. 
KdLUKRR  (v.),  milza,  573  s.,  578. 
KòNiG  (diapason  di),  7. 
KdppK,    concentrazione  molecolare   del 
san^e,  156  s.,  164. 

»         piastrine,  126. 
KORSCHINSKI,  eterogenesi,  54. 
KossBL,  istoni^  113,  125. 

»        proteidi,  26. 

»       proteine  cellulari,  42. 

»       struttura  delle  proteine,  27. 
Kossow,  centri  vasomotori,  884. 

»       depressore,  356. 

>  vago  cardiaco,  354. 
KosTRR,  depressore,  855  ■• 
KowALRWSKY,  ccutri  vasomotori,  884. 
Kratsohbìrr,  trigemino  e  respirazione. 

Krshl,  aspirazione  diastolica,  226. 

»        diastole,  228,  227,  229,  246. 

*       dottrina  miogena,  834, 

»       miocardio,  195  s.,  202. 

»        valvole  atrioventrieolari,  206. 
Kribs  (v.),  durata  della  circolazione,  302. 
»  pressione   nei  capillari,  269, 

Krooh,  gas  del  sangue,  41t(. 

>  sistema  nervoso  e  scambio  ga* 

soso,  412.  421. 
Krokbckbr,  cannula  cardiaca,  807,  859. 
»  centri  respiratori,  471. 

»  centro  coordinatore     car- 

diaco, 342,  369. 
>  eritrociti,  111. 


KBOmscKBB,   meccanica    respiratoria   e 
ciroolasione.  456  ■.,  461. 

»  miocardio,  888,  342. 

»  respiraaione  periodica,  527. 

>  soluzione  fisiologica,  314. 

»  trasfusioni  sanguigne,  162. 

Kbubgbr,  milza.  577. 
Kbubss,  spettrofotometro,  118  r. 
KuBHKB,  reazione  del  sangue,  100. 

>  stimoli  chimici,  77  s. 

>  >      elettrici,  84. 
»       tetano  termico,  82. 

KUXR0OHNBR,  attività  cardiaca,  246. 

»  dottrina  neurogena,  327. 

»  presistole,  193. 

»  valvole     atrioventrieolari  ^ 

204  s. 
Kuxss,  valvole  atrioventrieolari,  205. 
KuLiABK,  riviviflcazione  del  cuotc,  317, 

330. 
KuRLOW,  smilsamento,  582. 
KussM AUL,  asfissia,  508. 


Labordb,  centri  dei  nervi  cardiaci,  357. 
liAftNNBO,  meccanica  respiratoria,  423. 

»         toni  cardiaci,  207  s. 
Lafvont,  centri  vasomotori,  886. 
Lagrange,  respirazione,  388,  894  s. 
Lamarok,  biologia,  1  s. 

>  evoluzione  51  s.,  66. 
Labibbrt,  urea  e  attività  cardìaca,  316. 
Lancisi,  autogoverno  del  cuore,  224. 
Landbrgrrxn,  asfissia,  475. 
Lamdois,  autosfigmogramma,  282  s.,  302. 

»         centri  vasomotori,  885. 

»         curve  cardiopnenmatiche,  242. 

»         meccanica  respiratoria  e  cir- 

>  colazione,  458. 

»         muscoli  intercostali,  432. 
»         polmoni  durante   i   moti   re- 
spiratori, 447. 
»         reazione  del  sangue,  101. 
»         sistole  latente,  219. 

>  trasfusioni  sanguigne,  162. 
»         tossicità  del  siero,  168. 

Lamgbkdorff,  attività  cardiaca  ed  asfis- 
sia, 323. 
»  centri  respiratori,  469  s., 

475. 
»  ganglio  ciliare,  880. 

»  isolamento     del     cuore, 

311  s.,  859. 
»  ossigeno   e  attività  car- 

diaca, 312,  359. 
»  respirazione     periodica , 

517,  519,  526.  528  s. 
»  soluBione  fisiologica,  317. 

*  stimoladoni     ciurdiache , 

342. 
Langbrhams,  timo,  568. 
Langlbt,  vasodilatatori,  874. 
Lapicqub,  milza,  577. 
Laplace,  respirazione,  421. 
IjASsar,  reazione  del  sangue,  101. 
Latschbhbergbr,     centri    vasomotori , 
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LATSCHBifBBRCHiR,  mecoanioa  respirato- 
ria e  oiroolazione, 
466. 
Laudknbach.  orfani  linfoidi,  584. 
Lavoibixb,  oDìmioa  moderna,  99. 

»  oonserrasione    della    mate- 

ria, 6. 
»  chimismo  respiratorio,  417. 

»  respirasione    animale,    57, 

8§S,  893  s  ,  421. 
»  Tolume    dell'  aria  espirata, 

418. 
Lazarus-Barlow.  Hnfogenesi,  552. 
Lbbbr,  ohemotassi  lencooitarìa,  79,  123, 

189. 
Lbkuwknhobk,  anabiosi,  70. 

»  oiroolasione     capillare, 

183. 
»  eritrociti.  99. 

Lbfìevrb,  aspirazione  sistolica,  228. 
Legallois,  centro  respiratorio,  466. 

»  ^ago  polmonare,  480. 

Lbokob,  Tago  caroiaco,  344. 
Lbhmanm,  sangue,  99. 

»  qnantità  del  sangne,  104. 

Leonardo  da  Vinci,  respirazione,  388  s. 
LÉPINB,  glicolisi  del  sangne,  135. 

»        vasomotori,  871. 
Lbrotbnnb,  Telocità  circolatoria.  293. 
Lbssbr,  trasfusioni  sangui iroe,  162. 
Lbubb,  respirazione  periodica,  527. 
Lbwandowskt,  innervazione  respirato- 
ria, 529. 
Lbtdig,  glandolo  linfatiche  sanguigne, 

Ooo* 
LiEBBRKDBHN,  leUCOCitl,  122. 

>  (ghiandole  di).  554  s. 

LiBBiG,  animali  e  vegetali,  44,  58. 
»        ossigeno  del  sangue,  402. 
LiBBRBiCH,  protagone.  38. 

»  reazione  del  sangue,  100  s. 

LiUBNVBLD,  coaflTulaBione    del    sanffue. 
148  s.  ^     * 

»  linfociti,  124. 

»  molibdenato.  42. 

»  piastrine,  126,  142. 

LiMBBCK  (v.),  linfegOjDrhi,  551. 

»  patologia  del  sangue,  164. 

y  pressione  osmotica  del  san- 

gue, 154. 
LiNDHAGBN;  vago  polmonare,  482. 
LiNNBO,  ammali  e  piante,  44,  56  s. 

»       fissità  delle  specie,  48. 
LiTTBN,  midollo  osseo,  565. 

»        milza,  5^. 
Lo  Bianco,  zone  biologiche  marine,  86  s., 

95. 
Locke,  glicosio  e  attività  cardiaca,  859. 

>      soluzione  fisiologica,  315. 
LORB,  automatismo,  90  s. 
»      dottrina  cellulare,  12. 
»     eliotassi,  88  s. 
»     fisiologia  generale,  95. 
»      galvanotassi,  85. 
»      geotassi,  81. 
LOBWY,  acapnia,  499,  529. 

»       acqua  dell'aria  polmonare,  411. 
»       centri  respiratori,  487. 
»       scambio  gassoso  polmonare,  412 
s.,  421.*  *^ 


LoBWT,  trigemino  e  respirazione,  489. 
Lo  Monaco,  timo,  568  s.,  584. 
LoNGBT,  centro  respiratorio,  466. 
»         fisiologia,  10. 
»        muscoli  lisci  dei  bronchi,  464. 
»        muscoli  intercostali,  481. 
LoRRY,  centro  respiratorio,  466. 
LORTBT,   tacogrammi    e  sfigmogrammi, 

294  s. 
LoTST,  discendenza,  66. 
Lovfef,  plesso  cervicale,  868. 
>        polso  negativo,  242. 
»       riflessi  vasali,  876.  878,  887. 
LOWBR,  respirazione,  888,  891,  420. 

»       valvole  atrioventricolari,  204. 
LowiT,  piastrine,  125. 
LUBARSCH,  chemotassi  leucocitària,  189. 
LucHSiNGBR,  respirazione  periodica,  521, 
5^3,  528  s. 
»  vasodilatatori,  870. 

Luciani,    apnea    sperimentale,   504    s., 
508  s. 
anello  costale,  429. 
apparecchio  tonografico,  807  s. 
attività  cardiaca,  820  s.,  859. 
attività   diastolica,    222  s.,  228, 

246. 
a  n tematismo,  90. 
automatismo  del  cuore,  284  s. 
automatismo  del  ritmo  respira- 
torio, 528. 
bulbo  umano,  468. 
centri  inspiratori,  479. 
eccitabilità  e  sensibilità,  47. 
emodromometro,  274. 
eritrociti.  111. 
espirazione,  440  s. 
esploratore  esofageo,  450. 
esploratore  rettale,  451. 
inanizione,  69. 
leucociti,  124. 

meccanica  respiratoria  e   circo- 
lazione, 451  s. 
moti  respiratori  asfittici,  446. 
ossigeno  e  attività  cardiaca,  312, 

859. 
pletismogrammi  e   tacogrammi, 

299 
pressione  i  n  tra  toracica,  427, 448s. , 

461. 
pressione   intratoracica  ed   in- 

traddominale,  246. 
pressione  intraddominale,  448  s., 
461. 

scala  di  Bowditoh,  889. 
sfigmogrammi  esofagei,  245. 
sonda  esofagea,  248. 
respirazione   periodica,   519  s., 

528  s. 
taglio  dei  frenici,  464. 
trasfusioni  sanguigne,  162. 
vago  cardiaco,  283. 
vago  polmonare,  481,  529. 
valvole  atrioventricolari,  205  s. 

»       semilunari,  201. 
vasodilatazione  attiva,  866. 
vita  minima,  70. 
Ludwig,  acceleratori  del  cuore,  848,  859. 
battito  cardiaco,  289. 
catetere  polmonare,  408. 
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Ludwig,  earità  si«ro0e,  534  a. 

>  centri   vasomotori,    848,    882, 

88es. 
»         oiroolacìone  linfatica,  544. 
»         chtmografo,  217,  268  s.,  451. 
»         delirinm  cordit,  342. 
»  depressore,  354,  380.  887. 

»         emodromometro,  273  s. 
»         fisiologia,  246. 

>  gangli  cardiaci,  318. 

»         (i^as  del  sangae,  888,  897,  889  s. 

>  idroainamica,  201. 

»         linfogenesi,  545  s.,  584. 
»         manometro  scrivente^  221. 
»         meccanica  respiratona,  461. 

>  miocardio,  193. 

»         pressione  noi  linfatici,  541.  584. 

»         prcAsione    sanguigna,    257    s., 
270.  802. 

»         ritmo  cardiaco  accelerato,  193. 

»         secrezione  ghiandolare,  41K 

»         sistole  cardiaca,  194,  198. 

»  sol  azione  fisiologica,  314. 

»         splancnico,  867. 

»         toni  cardiaci,  209. 

»  valvole  atrioventrìcolari,  205. 

LUNix,  assimilazione   di   sost.  inorgani- 
che, 65. 
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